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ANOTACIJA

Metodiskaja lidzekli “Par grutniecibas maksligas partraukSanas gaitu, riskiem un
alternativam izv€lém gritniecei, kura v€las maksligi partraukt griitniecibu” tiek sniegtas
zinasanas par gritniecibas maksligo partraukSanu, riskiem, tiesiskajiem aspektiem,
kontracepcijas metodém un palidzibu vardarbiba cietuSajam sieviet€ém, ka ar1 par iesp&jamo
dazadu organizaciju — paSvaldibu, biedribu un nodibinajumu atbalstu nevélamas griitniecibas
gadijuma un gritniecibas maksligas partrauksanas alternativam izveélém.

Metodiskais materials sastav no astonam nodalam: Griitniecibas maksliga partraukSana,
Kontracepcija, Arstniecibas personas un HIV inficéta griitniece, Vardarbiba pret sievieteém,
Griitniecibas maksligas partraukSanas tiesiskie un psihoemocionalie faktori, Tiesiskais
reguljums un palidziba no iestadém/organizacijam un Pasvaldibu, biedribu un organizaciju
sniegtie pakalpojumi.

Materials ir paredz&ts arstiem un vecmatem.

Metodiska lidzekla autori ir Dr. Zane Grabe — arsts — gineckologs RAKUS Stacionara
Gailezers, asistente RSU Ginekologijas un dzemdniecibas katedra, Inga Kudeikina, Dr.iur. —
juriste, docente, bakalaura studiju programmas "Tiesibu zinatne" vaditaja RSU Juridiska
fakultate, Magdaléna Pranaite — psihologs Veselibas centra Vivendi, pasniedz€ja Latvijas
universitaté un Inguna Ziemane — socialais darbinieks Rigas Dzemdibu nama, lektore

Piecauguso neformalas izglitibas iestade “Medicinas Talakizglitibas centrs”.



IEVADS

Metodiskais materials ir celvedis izglitibas procesa arstniecibas personam, kas ikdiena
saskaras ar pacientém, kuras vélas maksligi partraukt gritniecibu. ST materiala ietvaros ir
apkopota informacija ar mérki sniegt specialistiem zinaSanas par atbalsta iesp&am no
vardarbibas cietuSajam un/vai sociali nelabvéligos apstaklos nokluvusam sievietem, ka ar1 par
pasvaldibu, biedribu un nodibinajumu sniegtajiem pakalpojumiem, un iesp&jam nodot bérnu
adopcijai, ievietot glabgjsilité vai izmantot citas arpusgimenes apripes formas.

Socialas apriipes un ari medicinas joma stradajoSie ikdiena saskaras ar sociali
nelabveligos apstaklos nokluvusam sievietem, ka ar1 ar nepiecieSamibu pienemt l€mumus un
uznemties atbildibu par tiem. Biezi vien ta informacija, kas ir specialistu riciba, lai pienemtu
attiecigo lémumu, ir nepilniga un subjektiva. Situacija pieprasa nepartrauktu pilnveidi,
sadarbibu ar citu profesiju parstavjiem, ka ar1 prasmi un motivaciju parvarét daudz un dazadas
gtiskas dilemmas. Sociali sarezgitajas situacijas nonakusas personas biezi vien ir cilveki ar
neapskauzamu dzives pieredzi. Medicinas darbiniekam, kura apriip€ ir nonakusi sociali smaga
situacija nokluvusi gritniece, ir dubults uzdevums — jasniedz mediciniska palidziba, atbilstosi
pacientes vajadzibam un vélmém, ka ari vienlaikus jabiit emocionali pieejamam, japrot
uzklausit, ka ar7 jabiit gatavam sniegt vispusigu informaciju par sociala atbalsta sanemsSanas
iesp&jam pacientei. Tas ir sarezgits process, un to ir problematiski paveikt bez personiska
lidzpardzivojuma, kas nereti rezoné ar specialista subjektivo pardzivojumu un personigo
pieredzi, tadjadi ietekméjot risinama gadijuma virzibu.

Atbalsta snieg$anas procesa sievietei, kura nonakusi sociali sarezgita situacija un kura
ir izteikusi vélmi partraukt griitniecibu, specialistiem nepiecieSamas gan plasas mediciniskas
zinasanas, gan ar1 jabut lietas kursa par atbalsta sanemSanas iesp€jam, lai paciente spétu
pienemt visoptimalako risinajumu konkrétaja gadijuma. Darba ar §adam pacienteém butiski ir
atpazit tas pazimes, kas varétu liecinat par to, ka sieviete cietusi no vardarbibas, vienlaikus
paturot prata, ka ir dazadas vardarbibas formas. Turklat, vardarbibas fenomens var pastavet, jo
tas jau vesturiski ir iesaknojies sabiedribas uztveré, ari parasds un dzivesveida. BieZzi
vardarbibas veicgjs sabiedriba tiek attaisnots, notikusaja vainojot upuri.

Latvija, Iidzigi ka citviet pasaul€, vardarbiba ir probléma, kas attiecinama ne tikai uz
atseviSku individu, bet uz visu sabiedribu kopuma. Miisu valst1 treSdala sievieSu ir cietusas no
partnera fiziskas un/vai seksualas vardarbibas, pirmo reizi to piedzivojot jau 15 gadu vecuma.
Eiropas Savieniba vidgji piekta dala sievieSu ir cietusas no fiziskas un/vai seksualas
vardarbibas. Veiktie pétijumi arT apliecina, ka apméram divas tre$dalas Eiropas Savieniba

dzivojoso sievieSu un meitenu, kuras ir tikusas iesaistitas cilveéku tirdznieciba, ir aridzan tikuSas



iesaistitas seksualaja ekspluatacija — prostitiicija vai pornografija.t

Macibu programmas ietvaros veselibas apripes joma stradajosie apgiis zinaSanas par
atbalsta sniegSanas iesp&jam sociali smaga situacija nonakusam sievietém, ka ari iegus
vispusigu informaciju par ricibu gadijumos, kad nepiecieSams informét par arpusgimenes

apriipes formam jaundzimusajam.

L European Agency for Fundamental Rights (2014) Violence against women: an EU-wide survey. Results at a
glance. Pieejams Seit: https://fra.europa.eu/en/publication/2014/violence-against-women-eu-wide-survey-results-glance
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1 GRUTNIECIBAS MAKSLIGA PARTRAUKSANA

Aborts ir gritniecibas partrauksanas pirms pilnam 22 griitniecibas nedélam.

Maksliga aborta gadijuma gritniecibas partrauksanos izraisa kirurgiska iejauksanas vai
medikamentu lietoSana. Maksligie aborti var biit legali un mediciniski.

Legals aborts ir sertificéta medicinas iestade, sertificéta arsta—ginekologa veikta
gritniecibas partraukSana pec pasas sievietes véleésanas lidz 12. griitniecibas nedélai.

Medicinisks aborts ir arstniecibas iestade veikta griitniecibas partraukSana pirms pilnam
24 griitniecibas nedélam. Sai procedirai piekrit pati gritniece, vinas vecaki vai aizbildnis (ja
meitene ir nepilngadiga) mates anatomisku un funkcionalu parmainu, diagnosticétu vai

prognozgjamu augla iedzimtu vai genétisku parmainu dél, ka ari socialu apstaklu dél.?

1.1 Maksligo abortu statistika

Atbilstosi Pasaules Veselibas organizacijas datiem, pasaul€ ik gadu tiek veikti 73 miljoni
abortu, no tiem 45% ir nedrosi aborti, kas ir loti buitisks sievietes naves c€lonis griitniecibas
laika. Zemakais maksligo abortu skaits ir Eiropa, kur gada laika tiek veikti mazak neka 10 aborti
uz 1000 sievietém vecuma no 15 1idz 44 gadiem. Salidzinajuma, pieméram, ar Afrikas valstim,
kur ir 20 Iidz 39 aborti uz 1000 sievietém, jo kontracepcijas pieejamiba ir zemaka.®

Slimibu profilakses un kontroles centra apkopota informacija liecina, ka maksligo abortu
skaits Latvija pedgjos gados samazinas.

1.1 tabula Abortu statistika Latvija*

12010 | 2011 | 2012 | 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018

Kopéjais abortu skaits

Kopa 10820 10320 | 9231 8715 | 8550 | 7854 7370 | 6599 6 098
t'S_k' oy 7443 | 7089 | 6197 5557 | 5318 | 4802 4366 | 3917 3636
maksligie

Abortu skaits uz 1000 sievietém 15-49 gadu vecuma

Kopa 21,2 21,0 19,4 18,9 19,0 17,9 171 15,7 14,8
t.S_k. . 14,6 14,4 13,0 12,0 11,8 10,9 10,2 9,3 8,8
maksligie

Abortu skaits uz 1000 dzivi dzimuSiem

Kopa 565 559 472 430 399 362 340 321 319

t.sk. maksligie| 389 384 317 274 248 221 202 190 190

Partraukta pirma gritnieciba, patsvars no visiem abortiem, procentos

105 | 108 88 | 95 | 90 | 75 | 72 | 75 | 81

2 Seksudlds un reproduktivas veselibas likums. LR likums. Latvijas Véstnesis: 19.02.2002

3 WHO. (2021) Abortion. Fact sheets. Pieejams $eit: https://www.who.int/health-topics/abortion#tab=tab_1

4 Centrala statistikas parvalde. Dzemdibas un aborti. Pieejams $eit: https://www.csb.gov.lv/Iv/statistika/statistikas-
temas/socialie-procesi/veseliba/tabulas/vag110/dzemdibas-un-aborti
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1.2 Maksligo abortu iemesli

lemesli, kapéc sievietes Latvija apzinati izvélas partraukt gritniecibu, var bit dazadi:
e pasSas sievietes izvéle,
e sievietes partneris Sobrid nav gatavs klut par tévu,
e sievietes gimene neatbalsta griitniecibas turpinasanu,
e dazadi socialekonomiskie apsveérumi,
e gritnieciba ir iestajusies izvaroSanas vai asinsgréka rezultata,
e diagnosticéta augla patologija,
e griitnieciba apdraud sievietes psihisko, fizisko veselibu vai pat dzivibu.>®
Latvija veiktajos pétijumos konstatéts, ka 84% sievieSu, kam maksligi tiek partraukta
gritnieciba, ir pastavigas partnerattiecibas ar nedzimu$a bérna tévu, 15% atrodas bérna

kopsanas atvalinajuma, vairak neka 50% ir stradajosas un 25% — ar augstako izglitibu.’

1.3 Legals aborts

Ja sievietei ir aizdomas par neplanotas griitniecibas iestasanos, tad, pirmkart, ir javeic
griitniecibas tests un japierakstas uz viziti pie ginekologa. Kameér tiek gaidits noteiktas vizites
datums, biitu vélams, lai sieviete jau sanemtu atbalstu no kadas uzticibas personas un apdomatu
jautdjumu par griitniecibas turpinaSanu vai tas partraukSanu, ka ar1 butu lietas kursa par
alternativam iesp&jam, pieméram, bérna nodosanu adopcija.

Konsultacijai pirms maksliga aborta veikSanas janorit labveliga un emocionali neitrala
gaisotng. Ta bis vieglak ar pacienti apspriest iemeslus, kuri pamudinajusi partraukt griitniecibu.
Vizites laika ginekologs (dzemdibu specialists) vai gimenes arsts informe sievieti par aborta
butibu vinai saprotama valoda. Ari pirms pasas procediiras veiksanas vai medikamentoza aborta
uzsaksanas, sieviete vélreiz tiek mutiski informéta par iespgjamajiem veselibas sarezgTjumiem.

Arsts ir atbildigs par nedzimuSas dzivibas saglaba$anu, un vina pienakums ir méginat
atrunat pacienti no apzinatas gritniecibas partraukSanas, ja vien ta neapdraud sievietes
veselibas stavokli un nepastav risks, ka jaundzimusajam biis parmantojama vai iegiita slimiba.
Arstam ir tiesibas atteikties maksligi partraukt griitniecibu, ja tam nav nekadu medicinisku
iemeslu.

Taja pasa laika, visam sievietem, kas nolémusas veikt abortu, ir tiesibas sanemt atbalstu

5> Putnina, A. (2011). ledzivotaju reproduktiva veseliba: Parskats par situdciju Latvija (2003—-2011). Riga:
Papardes zieds.

6 Spridzane, A., Mo3na, N., ... Lidaka, L. (2014). Nevélama gritnieciba un kontracepcijas prakse Latvija. Latvijas
Arsts, Aprilis 2014.

7 CSP. Dzemdibas un aborti.



un lidzjitigu attiecksmi konsultacijas un visa arstniecibas procesa laika. Tapat sievietei jabut
inform@tai ar1 par iesp&jam saglabat griitniecibu un nodot bérnu adopcijai vai jazina, kur sanemt
palidzibu, ja tomér izvélas b&mu audzinat pati. Arstam jabtt maksimali neitralam sava
attiecksme un saprotoSam, cenSoties izprast situaciju, kura sieviete nokluvusi.

Ginekologs (dzemdibu specialists) vai gimenes arstS pirmaja vizit€ apstiprina
progres€josas dzemdes gritniecibas faktu un precizé grutniecibas laiku, balstoties uz
anamngézes, objektivas izmekl€Sanas un augla ultrasonografijas datiem.

Sobrid Latvija speka esosais regulgjums nosaka, ka pirms griitniecibas partrauksanas ir
javeic maksts mikrofloras iztriepe un mikroprecipitacijas reakcija ar inaktivétu serumu (SED),
ka arT janosaka asins grupa un rézus (Rh) faktors. NepiecieSamibas gadijuma tiek veikti ari citi
izmekl&jumi. Dzemdes kakla onkocitologisku izmekl&jumu veic gadijumos, ja sieviete nav
piedalijusies valsts dzemdes kakla véza skrininga programma. Ginekologs (dzemdibu
specialists) vai gimenes arsts izvérté ari dzilo vénu trombozes risku.%°

Ja sievietei ir palielinats seksuali transmisivo infekciju (STI) risks vai ir apstiprinata to
kliniska aina, vélams veikt papildu izmeklésanu uz STI infekcijam. Sievietém, kuras pieder STI
riska grupai, rekomendé antibakterialas terapijas (ar doksiciklinu) uzsaksanu 2 lidz 3 dienas
pirms griitniecibas maksligas partrauksanas.*

P&c rezultatu izvert€Sanas un medicinisko kontrindikaciju izslégSanas, medicinas
darbinieks aizpilda un izsniedz sievietei nosttfjumu griitniecibas partrauks$anai. Ginekologs
(dzemdibu specialists) vai gimenes arsts nosttijuma un ambulatora pacienta mediciniskaja
karte atzime nositijuma izsniegSanas gadu, ménesi, datumu un stundu, jo abortu drikst izdarit
tikai tad, kad kops nosutijuma izsniegSanas pagajusSas 72 stundas. Tas ir laiks, kas sievietei tiek
dots pardomam.!!

Ginekologs (dzemdibu specialists) vai gimenes arsts sievieti nosfita uz stacionaru
arstniecibas iestadi vai ambulatoras arstniecibas iestades dienas stacionaru, kas atbilst
normativo aktu prasibam, iznemot gadijumus, kad abortu drikst veikt tikai stacionara
arstniecibas iestad€. Aborts javeic stacionara arstniecibas iestade, ja:

e ta ir pirma gritnieciba,
e gritnieciba ilgst vairak par 8 nedélam,

e sievietei ir 16 vai mazak gadu,

8 MK 28.10.2003 noteikumi Nr. 590 Gritniecibas partrauksanas organizatoriska kartiba.
% Latvijas Ginekologu un dzemdibu specialistu asociacija (LGDSA). (2013). Kirurdisks aborts lidz 12. gritniecibas

nedélai: Izvérsts mediciniskas tehnologijas metodes apraksts. Pieejams: https://www.zva.gov.lv/zvais/mtdb/17-
dzemdniecibas-un-ginekologijas-mediciniskie-pakalpojumi-un-medici-niskas-apauglosanas-pakalpojumi/310-pielikumi-izverstie-
mediciniskas-tehnologijas-metodes-apraksti-un-citi-materiali/irurisks-aborts-ldz-12grtniecbas-nedai

10 viiberga, . (2013). Ginekologija. Riga: Medicinas apgads

1 Gratniecibas pdrtrauk$anas organizatoriskda kartiba.



e griitniecei ir genitalas vai ekstragenitalas slimibas, kuras, partraucot griitniecibu, var radit
draudus sievietes dzivibai.'?

Maksligu grutniecibas partraukSanu realizé sertificéts arsts — ginekologs (dzemdibu
specialists). Arstniecibas iestade, kur sieviete ieradusies partraukt griitniecibu, vinai vispirms
jasanem informacija no ginekologa (dzemdibu specialista) par griitniecibas partraukSanas gaitu
un iesp&jamiem veselibas sarezgljumiem. Lidz izrakstiSanai no arstniecibas iestades péc
maksligas griitniecibas partrauksanas, ginekologs (dzemdibu specialists) konsulté sievieti par

gimenes plano$anas jautdjumiem un iesaka piemérotus kontracepcijas lidzeklus.™

1.4 Kirurgiskais aborts

Kirurgiskais aborts 1idz 12. griitniecibas ned¢lai ir legals vai medicinisks aborts, Ko veic,

pielietojot dilataciju un kiretazu, vakuumekskohleaciju vai vakuumaspiraciju.

1.4.1 Pacientes sagatavosana operacijai

Pacientu sagatavoSana operacijai ir katra veselibas apriipes iestade noteikta procediira.
Pacientam jabut somatiski izmeklétam, ka ari jaizvert€ vina sp€ja izturét operaciju un
anest€ziju. Ja pacientei ir blakus slimibas, nepiecieSama atbilstoSo specialistu konsultacija.

Pirms operacijas arstam vélreiz jainformé paciente par iespjamiem sarezgijumiem.
Sieviete drikst izveleties atsapinaSanas veidu, un vinai jasanem informacija no arsta
anesteziologa par iesp&jamiem atsapinaSanas procediras sarezgljumiem. Paciente rakstiski
apliecina savu piekriSanu operacijai un izvel€tajai anestézijas metodei.

Lai mazinatu infekciozo komplikaciju risku, pirms kirurgiska aborta iesaka veikt
profilaksi, iedzerot 100 mg doksiciklina vienu stundu pirms operacijas vai 200 mg doksiciklina
2 stundas p&c operacijas; ja ir liecibas par bakterialo vaginozi, papildus nozimé metronidazolu

1 g rektali vai 800 mg orali tiesi pirms aborta izdarisanas vai ta laika.'*1°

1.4.2 Operacijas apraksts

 Dilatacija un KkiretaZza — péc operacijas lauka trisreizgjas apstrades ar dezinfekcijas
Skidumu, sievietes makstt ievieto mugurgjo karoSu spoguli, nepiecieSamibas gadijuma lieto art
prieksgjo karosu spoguli, pec tam ar vienzobi/divzobi satver dzemdes kakla prieksgjo lapu,
tadejadi to fiksgjot. Tad uzmanigi, atbilstosi dzemdes dobuma izmé&ram, ievieto zondi, tadejadi

nosakot dzemdes dobuma garumu. Ar Hegara dilatatoriem dilaté (paplasina) dzemdes kaklu

12 Gratniecibas partrauk$anas organizatoriska kartiba.

13 turpat

14 National Abortion Federation. (2020). Clinical policy guidelines for abortion care. Pieejams $eit:
https://prochoice.org/store/clinical-policy-guidelines/

5 Viiberga, Ginekologija

10



lidz vajadzigajam atvérumam. Ar 2.- 4.- 6. izméra kireteém tiek veikta dzemdes dobuma satura
evakuacija, nepiecieSamibas gadijuma var lietot aborta stangas. P&c tam ar mazako kireti tiek
veikta dzemdes dobuma kontrolkiretaza dzemdes stiiru rajonos. Péc tam veic dzemdes kakla
atkartotu apstradi ar dezinficgjoSu Skidumu. Iznem vienzobi/divzobi, parliecinas, vai nav
asinosanas, un visbeidzot iznem mugurgjo karosu spoguli.

Jaizverte kiretazas laika iegiitais materials, lai parliecinatos, ka tas péc apjoma atbilst
aprékinatajam griitniecibas laikam.®

* Vakuumekskohleacija. Péc operacijas lauka trisreiz€jas apstrades ar dezinfekcijas
Skidumu, sievietes maksti ievieto mugurgjo karoSu spoguli, nepiecieSamibas gadijuma lieto ar1
prieksgjo karosu spoguli, ar vienzobi/divzobi satver dzemdes kakla prieks$gjo liipu, tadgjadi to
fiksgjot. Uzmanigi ievieto dzemdes dobuma zondi, atbilstosi tas novietojumam, lai noteiktu
dzemdes dobuma garumu.. Ar Hegara dilatatoriem dilaté (paplasina) dzemdes kaklu. levada
vakuumsiikna kanili 11dz fundus dalai un ieslédz siikni. Kanili vada ap dzemdes dobuma sienam
360 gradu apjoma. NepiecieSamibas gadijuma veic kontrolkiretazu ar 2. - 4.- 6. izméra kireti,
Ipasu uzmanibu pieverSot dzemdes dobuma stiiru rajoniem, nepiecieSamibas gadijuma var lietot
aborta stangas. Veic dzemdes kakla atkartotu apstradi ar dezinficgjoSu Skidumu, péc tam iznem
vienzobi/divzobi, parliecinas, vai nav asinosanas, un, visbeidzot, iznem mugur&jo karosu
spoguli.

Jaizverte vakuumatsiikSanas rezultata iegiitais materials — vai tas atbilst procedirai un

aprekinatajam griitniecibas laikam.'’

1.4.3 Pecoperacijas periods

P&coperacijas perioda stacionara tiek veikta agrina pacientes aktivacija, Saudzgjosa dicta
pirmajas stundas péc operacijas un adekvata atsapinaSana. Ja nepiecieSams, ginekologs
(dzemdibu specialists) konsulté par gimenes planoSanas jautajumiem un iesaka piemérotus
kontracepcijas Iidzeklus I1dz izrakstiSanai no arstniecibas iestades.®

IzrakstiSanas no stacionara kriteriji (apméram 3 stundas p&c operacijas):
e paciente hemodinamiski stabila,
e nav komplikaciju péc anestézijas,
e arsts ir inform&jis sievieti par gadijumiem, kad nepiecieSams vérsties péc mediciniskas

palidzibas,

e arsts ir informgjis pacienti par iesp&am sanemt psihologisku palidzibu, ja tada ir

16 LGDSA. Kirurgisks aborts lidz 12. griitniecibas nedélai
7 Turpat
18 Turpat
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nepieciesama.'®

Ambulatora apriipe:
visam sievietém ar Rh negativu asinsgrupu ir jasanem AntiD imunoglobulina injekcija,
jaievéro higiénas noradijumi: jaatturas no dzimumdzives vismaz 2 ned€las un lidz asinoSana
ir beigusies, 1idz nakamajam menstruacijam nav atlauts lietot maksts tamponus, ka ari 24

stundas péc procediiras nedrikst mazgaties vanna.?°

1.4.4 Tespéjamas komplikacijas

asinosana procediras laika un p&c tas,

dzemdes perforacija,

dzemdes kakla bojajums,

sapes,

augla olas retence,

iekaisums,

neizdevusies augla olas evakuacija un tai sekojosa progresgjosa gritnieciba,

dalgja vai pilniga ASermana sindroma attistiba (rétaudu un saaugumu attistiba dzemdes
dobuma),

Rh vai asinsgrupu izosensibilizacija.?

1.4.5 Bridinajumi, piesardziba

pirms kirurgiska aborta jadiagnostic€ un jasan¢ maksts un iegurna infekcijas vai janozimé
profilaktiska antibakteriala terapija,

kirurgisks aborts var izraisit sievieSu sensibilizaciju, kuram ir Rh (-) asinsgrupa, tad¢l

péc aborta profilaktiski §STm sievietém jaievada DV AntiD imunoglobulins,

instrumentu ievade dzemdes dobuma javeic uzmanigi, ievérojot dzemdes anatomisko
novietojumu, lai samazinatu tas perforacijas risku,

ja rodas aizdomas par dzemdes perforaciju, procediiru nepiecieSas partraukt, ar zondes
palidzibu japarliecinas par dzemdes sienas veselumu vai bojajuma lokalizaciju, janoverté
hemodinamikas raditaji, var veikt kontroles ultrasonografiju un lietot uterotoniskos
lidzeklus. Jalem;j par talaku konservativu vai operativu terapiju,

sievietei var biit asinaini izdalijumi Iidz divam ned€lam péc operacijas, ka ari vieglas,
velkoSas sapes védera lejasdala,

péc kirurgiska aborta pacientém jaatturas no dzimumdzives vismaz divas nedélas un lidz

19 LGDSA. Kirurgisks aborts lidz 12. griitniecibas nedélai
20 Turpat
21 Turpat
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asinoSana ir beigusies, tapat lidz nakamajam menstruacijam nedrikst lietot maksts
tamponus, ka ar1 24 stundas p&c procediiras mazgaties vanna,
e péc procediiras var attistities endometrits, tadé] pacienti iepriek§ jabridina par ta

iespgjamibu, simptomatiku un ricibas taktiku.??

1.5 Medikamentozais aborts

Medikamentozais aborts ir gritniecibas partrauksana ar farmakologiskiem preparatiem —
mifepristonu un mizoprostolu. Mifepristons partrauc gritniecibas attistibu, savukart,
mizoprostols stimulé dzemdes kontrakcijas.?®> Medikamentozais aborts, tapat ka alternativa
metode- kirurgiska griitniecibas partrauks$ana, sniedz sievietei izvéles iesp&jas. Medikamentozo
abortu var izvéléties veikt dzemdg lokaliz&tas griitniecibas partrauksanai laika posma lidz 63
amenorejas dienam (ré€kinot no p&€dgjo menstruaciju 1. dienas). Optimali medikamentozu abortu
ir veikt lidz 49 gritniecibas dienam, lietojot perorali mifepristonu un mizoprostolu. Ja
gritniecibas laiks parsniedz 49 dienas un ir Iidz 63 griitniecibas dienam, medikamentozu abortu
izdara, lietojot mifepristonu perorali un mizoprostolu bukali, sublingvali vai vaginali.
Medikamentozo abortu pieméro tikai tam pacientem, kas ir vecakas par 18 gadiem.?*
Medikamentoza aborta prieksrocibas:

e augsta gritniecibas partrauksanas efektivitate — [idz 98,5%,

e iesp&jams noverst komplikacijas, kas varétu rasties kirurgiska aborta un anestézijas laika,

e samazinas ascendgjosas infekcijas risks, jo medikamentoza aborta laika netiek trauméta
“aizsargajosa sisttma” — dzemdes kakla kanals; nav nepiecieSamas invazivas metodes
(injekcijas, kirurgiska manipulacija), kuru laika varétu pieaugt risks inficéties ar virusa
hepatitu B, C, HIV),

e netiek trauméts endometrijs, miometrijs un dzemdes kakls,

e ja mizoprostolu lieto sublingvali vai bukali, augla ola izdalas 3 lidz 4 stundu laika, tapéc
ascend@josas infekcijas risks ir minimals,

e medikamentozais aborts ir izvéles metode pirmas gritniecibas partrauksanai,

e ir pacientes, kuram ir psihologiski vieglak lietot tabletes neka veikt kirurgisku operaciju,

e medikamentozais aborts ir ar labu panesamibu — 93,6% pacienSu ir apmierinatas ar ta norisi,

e medikamentoza aborta ievieSana palielina pacientes izv€les iesp&jas maksligas griitniecibas

22 LGDSA. Kirurdisks aborts lidz 12. gritniecibas nedélai
3 Clinical policy guidelines for abortion care
24 Latvijas Ginekologu un dzemdibu specialistu asociacija. (2014). Medikamentozs aborts lidz 63. amenorejas

dienai, lietojot mifepristonu un mizoprostolu: Izvérsts mediciniskds tehnologijas metodes apraksts. Pieejams:
https://www.zva.gov.lv/zvais/mtdb/17-dzemdniecibas-un-ginekologijas-mediciniskie-pakalpojumi-un-medici-niskas-apauglosanas-
pakalpojumi/310-pielikumi-izverstie-mediciniskas-tehnologijas-metodes-apraksti-un-citi-materiali/medikamentozs-aborts-lidz-
63amenorejas-dienai-lietojot-mifepristonu-un-mizoprostolu
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partrauksanai.?>?

1.5.1 Medikamentoza aborta rezimi

Aborta veikSanai atlauts lietot tikai Latvijas tirgl izvertétus un likumigi apstiprinatus

medikamentus. Izmantotajiem medikamentiem ir jabiit atlautiem lietoSanai griitniecibas

partrauksSanai laika posma, kas atbilst pacientes griitniecibas laikam. Piem&ram, Latvijas Zalu

registra ir registréts mifepristonu un mizoprostolu satuross preparats Medabon (kombingts

iepakojums no vienas Mifepristona 200 mg tabletes un Cetram Mizoprostola 200 mcg

vaginalam tabletém), kuru var lietot saskana ar medikamenta zalu aprakstu.?’

1.5.2 Medikamentoza aborta procediiras apraksts

Pirma vizite (1. diena):
anamnézes ievaksana par pacienti un mediciniskas (tai skaita ginekologiskas) izmekleSanas
veikSana,
konsultacijas laika pacientei ir iesp&ja iegit atbildes uz neskaidriem jautajumiem par
medikamentozu abortu. Vina iepazistas un 2 eksemplaros (1 pacientei, 1 arstam) paraksta
Latvijas Ginekologu un dzemdibu specialistu asociacijas apstiprinatu veidlapu “Pacientes
(pacientes vecaku/-a vai aizbildna) inform&ta piekriSana medikamentoza aborta
procediirai”,
mifepristonu lieto saskana ar izvéleéta medikamenta normativajos aktos noteikto lietoSanas
reZimu un dozéjumu. Medikamentu paciente lieto arsta klatbiitne. Arsts aizpilda
medikamentoza aborta vésturi un registré mifepristonu medikamentu uzskaites Zurnala,
noradot sérijas numuru un ar parakstu apstiprinot sniegtas informacijas patiesumu,
péc mifepristona lietoSanas paciente 3 stundas uzkavéjas medicinas iestade, kuru laika tiek
izvertetas iesp&jamas alergiskas reakcijas,
vienojas ar arstu par nakamo viziti,
izrakstot no arstniecibas iestades, visam sievietém janodro$ina atbilstosu medikamentu
lietoSana, un vinam ir jazina iesp&jamie simptomi, ka arT jabut tieSam sazinas iesp&jam ar
arstniecibas iestadi, izmantojot talruna numuru vai tiesas piekluves palidzibu.

Otra vizite (2. — 3. diena):

mizoprostolu lieto saskana ar izveleéta medikamenta normativajos aktos noteikto lietoSanas
reZimu un doz&jumu. Parasti paciente ierodas stacionara,

péc mizoprostola lietoSanas paciente 3 stundas uzkav&jas medicinas iestade, kur tiek

25 Clinical policy guidelines for abortion care

26 \WHO. (2014) Clinical Practice handbook for safe abortion. Pieejams 3eit:
https://www.who.int/reproductivehealth/publications/unsafe_abortion/clinical-practice-safe-abortion/en
27 LGDSA. Medikamentozs aborts lidz 63. amenorejas dienai
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izvertltas iesp&jamas alergiskas reakcijas,
Rh(-) sievietém pé&c aborta profilaktiski javeic 625 DV AntiD imunoglobulina injekcija
deltveida muskult 72 stundu laika p&c medikamentoza aborta procediiras. Ja AntiD
imunoglobulins nav sanemts noteiktaja perioda, janodrosSina ta ievade tuvako 10 dienu
laika,
paciente vienojas ar arstu par nakamo viziti,
izrakstot no arstniecibas iestades, visam sievietém janodroSina atbilstoSu medikamentu
lietoSana, vinam ir jazina iesp&jamie simptomi, ka ar1 jabiit tieS$am sazinas iesp&jam ar
arstniecibas iestadi, izmantojot talruna numuru vai tiesas piekluves palidzibu.

Tresa vizite (14. - 21. diena):
14. diena péc mifepristona ienemSanas paciente ierodas uz parbaudi pie ginekologa
(dzemdibu specialista), kur$ ir nozimgjis preparatus, kas paredzéti medikamentoza aborta
veikSanai, lai parliecinatos, ka aborts ir pilniba noticis. Veicot transvaginalo
ultrasonografiju, iesp&jams parliecinaties par augla olas pilnigu izdaliSanos no dzemdes
dobuma (apliecina, ka ir noticis pilnigs pabeigts aborts). NepiecieSamibas gadijuma
izmanto bimanualu izmekléSanu, B-hCG koncentracijas noteikSanu asins seruma
(samazinajas vismaz par 50% 48 lidz 72 stundas vai par 80% ned€lu p&c mizoprostola
lietoSanas),
peéc medikamentoza aborta pacientém jaatturas no dzimumdzives vismaz nedélu vai lidz
bridim, kad asinosana ir beigusies un paciente jutas labi. Nedrikst lietot maksts tamponus
lidz nakamajam menstruacijam, ka arT 24 stundas péc procediras nav atlauts mazgaties
vanna,
paciente tiek konsultéta par kontracepcijas lietoSanu turpmak. Ta ka griitnieciba var iestaties
jau 3 ned€lu laika péc procediiras, tiek parrunatas drosas kontracepcijas metodes.
NepiecieSamibas gadijuma kontracepciju ir jasak lietot uzreiz péc griitniecibas
partraukSanas. Intrauterinu spirali var ievadit vizites laika, kad konstatéta griitniecibas
partraukSana vai arT nakamo menstruaciju laika. Ieteicams izvairities no neaizsargatam

seksualam attiecibam Iidz pirmajam menstruacijam péc aborta.?®

1.5.3 Medikamentoza aborta kontrindikacijas

gritnieciba nav apstiprinata ar ginekologisko izmekl&Sanu, ultrasonografiski vai ar
biologiskiem testiem,
gritniecibas ilgums parsniedz 63 amenorejas dienas (rékinot no péd&jo menstruaciju 1.

dienas),

28 LGDSA. Medikamentozs aborts lidz 63. amenorejas dienai
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Ir apstiprinata arpusdzemdes griitnieciba vai ir aizdomas par to,

ir veikta dzimumorganu apgraizisana vai cirkumcizija,

ieprieks$ zinama alergija uz prostaglandiniem,

Smaga, terapeitiski nekontrol&jama astma,

iedzimta porfirija,

hroniska virsnieru mazspgja,

paaugstinata jutiba pret aktivam vielam vai jebkuru paligvielu u.c. kontrindikacijas, kas
saistitas ar konkrétiem mediciniskas tehnologijas realizacijai lictotajiem medikamentiem,
pacientei nav iespéjas ierasties uz kontroles viziti, lai novertétu, vai griutnieciba ir pilnigi
partraukta,

pacientei ir gritibas sanemt neatlickamo medicinisko palidzibu 2 ned€lu laika péc
medikamentu lieto$anas,

izvéletie medikamenti nav paredzeti pielietoSanai pacientes griitniecibas partraukSanas

laika posma.?

1.5.4 Bridinajumi, piesardziba

ipasa piesardziba jaievéro pacienteém ar: asins slimibam (tadam, kas ietekm& asins
recé$anu), aknu slimibam, nieru mazsp&ju, sirds mazsp&ju un samazinatu svaru (saistiba ar
nepietiekamu partikas daudzuma uznemsanu),

pacientétm ar sirds slimibu riska faktoriem (piem&ram, augsts asinsspiediens,
hiperlipidémija),

pacienttm ar sirds varstulu protézém vai agrakam infekcioza endokardita epizodem
nepiecieSama atbilstosa profilaktiska arstéSana ar antibiotikam,

Ja grutnieciba ir iestajusies sievietei, kurai ir intrauterina kontracepcija dzemdes dobuma, ta
pirms aborta veik$anas ir jaiznem,

ja sievietei neilgi pirms gritniecibas partraukSanas ir konstatéta anémija, tad, ja
hemoglobina raditaji ir zem 11 mg/dl, pacientei ir janozime pretané€mijas terapija,

Ja sievietei ir konstatéta seksuali transmisiva slimiba vai reproduktivas sist€émas iekaisigas
slimibas, tas ir jaarst€ nekavgjoties, bet nav nepiecieSams aborta veikSanu atlikt Iidz
terapijas beigam. ArstéSanu var pabeigt pec medikamentoza aborta izdariSanas,
mifepristons un mizoprostols izdalas ar pienu kriits baroSanas laika. Medicinisko
tehnologiju nav ieteicams lietot zidiSanas laika,

medikamentozs aborts var izsaukt sieviesu, kuram ir Rh(-) asinsgrupa, sensibilizaciju, tade]

29 LGDSA. Medikamentozs aborts lidz 63. amenorejas dienai
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72 stundu laika péc medikamentoza aborta procediras, profilaktiski javeic 625 DV AntiD
imunoglobulina injekcija deltveida muskuli. Ja AntiD imunoglobulins nav sanemts
noteiktaja perioda, janodroS$ina ta ievade tuvako 10 dienu laika,

ja ir aizdomas par akiitu nieru mazsp&ju, ieteicama deksametazona lietoSana. 1 mg
deksamatazona ir antagonists 400 mg mifepristona devai,

sievietei, kurai tikusi veikta mazo kaunuma liipu apgraiziSana, javeic pacientes fiziska
izmekl€Sana, lai izslégtu iesp&ju, ka medikamentozajam abortam var trauc€t anatomiski
skersli,

pec aborta Iidz 2 nedélam var bit asinaini izdaljjumi un vieglas velkoSas sapes védera
lejasdala,

pec medikamentoza aborta pacient€m jaatturas no dzimumdzives vismaz ned€lu vai lidz
bridim, kad asinoSana ir beigusies un sieviete jiitas labi. Nedrikst lietot maksts tamponus
lidz nakamajam menstruacijam, ka ari 24 stundas péc procediiras veikSanas doties vanna,
citi bridinajumi un piesardzibas pasakumi, kas sniegti izmantoto medikamentu zalu

aprakstos.°

1.5.5 Neveélamie blakusefekti

Tapat ka citi medikamenti, arT mifepristons un mizoprostols daziem cilvékiem var radit

nevélamas reakcijas. Biezakie ar medikamentoz0 abortu saistitie blakusefekti ir: sapes, spéciga

asinoSana un gastrointestinals diskomforts.

Krampjveida sapes védera ir viena no loti bieZi sastopamam blakném. Tas var bt l1dzigas
menstruaciju laika eso$am sapém vai pat spécigakas. Parasti vidéji tas ilgst 2 1idz 3 stundas
un visbiezak sakas péc mizoprostola lietoSanas.

Pastiprinata asino$ana griitniecibas partraukSanas gadijuma ar medikamentoza aborta
palidzibu ir sastopama loti bieZi, bet tas intensitate ne vienmer ir spéciga. Vidgjais asins
zudums ir 75 ml, vidgjais asinoSanas ilgums var biit no 9 lidz 13 dienam. Asins zudums
parasti ir neliels, un nav nepieciesama papildus aizvietojosa terapija. Asino$anu var noverst
ar vazokonstriktoriem medikamentiem, abraziju. Loti specigas asinoSanas gadijuma, kad
jamaina 2 vai vairak paketes stundas laika, 2 vai vairak stundas péc kartas, nepiecieSama
tulitgja kirurgiska abrazija. Loti spéciga asino$ana, kuras rezultata blitu nepiecieSama asins
parlieSana, sastopama 0,1 % gadijumu.

Infekciju risks ir retaka blakne.

Gastrointestinalas blaknes: slikta diiSa, vemSana, caureja ir bieZi sastopamas. Parasti tas ir

1slaicigas un pariet 2 stundu laika.

30 LGDSA. Medikamentozs aborts lidz 63. amenorejas dienai
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e Galvassapes, kardiovaskulari traucgjumi, alergiskas reakcijas, muguras sapes, kas saistitas

ar medikamentu izmanto$anu un ar individualu medikamentu nepanesibu, ir retas.®

31 LGDSA. Medikamentozs aborts lidz 63. amenorejas dienai
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2 KONTRACEPCIJA

Kontracepcija ir pasakumu kopums, ko pielieto, lai noverstu neplanotu griitniecibas
iestasanos. Misdienas pastav daudz dazadu kontracepcijas metozu, kuru lietosana ir atkariga
no dazadiem faktoriem, piem&ram, sievietes un/vai virieSa veselibas, dzives perioda, sadzives
apstakliem, metodes pieejamibas, ka arT medicinas profesionalu, sabiedribas attiecksmes un
zinaganam.®? P&c darbibas mehanisma kontracepciju var iedalit vairakos veidos (skat. 2.1
tabulu).

2.1 tabula

Kontracepcijas metozu iedalijjums péc darbibas mehanisma33343

e Kombinéta

kakla uzmava

Hormonala Intrauterina | Barjermetodes | Kirurgiska Citas
e Orala: e Dzemdes e VirieSu e Olvadu e Spermicidi
e Kombingta | spirale jeb | prezervativs nosieSana vai | ¢ Kalendara
(KOK) intrauterina e Sieviesu pardaliSana metode
e Gestagénu | ierice (1UI) prezervativs e Seklas vadu | e Laktacijas
(POK) e HIUS e Maksts pardaliSana amenoreja
e Neatlickama diafragma e Partrauktais
¢ Injekcija e Dzemdes dzimumakts

e (Gestagénu
e Plaksteris (HP)
e Maksts rinkis
(HMR)
e Hormonala
intrauterina
sistéma (IUHS)
e Implants/i

2.1 tabula noradito kontracepcijas metoZzu apraksts, efektivitate, iespgjamas blaknes,
noziméSana detaliz€ti att€lota 1. pielikuma “Kontracepcijas metodes”.

Pasaules Veselibas organizacijas (PVO) eksperti, pamatojoties uz zinatnisko pétijumu
pieradijumiem, regulari publicé kontracepcijas lidzeklu lietoSanas rekomendacijas dazadas
kliniskajas situacijas. So rekomendaciju apkopojumu sauc par Kontracepcijas riku (skatit 2.
pielikumu).

Kontracepcijas efektivitati noverté ar Perla indeksu: Jo indekss mazaks, jo metode ir

efektivaka. Metodes efektivitati raksturo art ar neveiksmju (gritniecibas iestasanos) skaitu,

32 WHO. (2018). Family planning: A global handbook for providers, 3rd edition. Pieejams $eit:
https://www.who.int/reproductivehealth/publications/fp-global-handbook/en/

3 Turpat

34 Viberga. Ginekolodija

35 WHO. (2015). Medical eligibility criteria for contraceptive use, 5th edition. Pieejams $eit:
https://www.who.int/publications/i/item/9789241549158
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lietojot konkréto kontracepcijas metodi, uz 100 sievietém gada laika. Aprekina Perla indeksu

sekojosi: griitniecibu skaits, lietojot metodi x 1200 /(dalits ar) lietotaju skaits x lietoSanas

meénesi.

Iesp&jams ar1 izvertét kontracepcijas metodes efektivitati, izsakot to procentos — jO

augstaks ir procents, jo efektivaka ir metode (skat. 2.2 tabulu).

2.2 tabula
Kontracepcijas metozu efektivitate3®
Novértéjums Visefektivaka Loti efektiva | Augsti efektiva Efektiva
Pasarga no virs 99% 91-99% 81-90% zem 80%
gritniectbas
Sterilizacija KOK Prezervativs Kalendara
IUI/IUHS Injekcijas Diafragma metode
Metode - . U
Implants Plaksteris Zmava
Rinkis Spermicidi

36 \iiberga. Ginekolodija
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3 ARSTNIECIBAS PERSONAS UN HIV INFICETA
GRUTNIECE

3.1 Imundeficita viruss

HIV (Human Immunodeficiency Virus) ir cilvéka imtndeficita viruss, kas spg&j eksistét un
vairoties tikai dziva organisma saimnieksiinas. HIV saimnieks$iinas ir T limfociti, makrofagi, uz
kura apvalka atrodas CD4 receptori un ar kuru palidzibu HIV iekliist §tina. Virusam vairojoties
un noardot T-limfocitus, 1€ni un neatgriezeniski tiek iznicinatas organisma pretosanas spéjas
dazadam bakteriju, sénisu, virusu infekcijam un audzgjiem.>’*

Zinatniski ir pieraditi 3 celi, ka HIV infekcija tiek parnesta no vienas personas otrai.
Infic€Sanas notiek, ja kads no inficétas personas organisma Skidrumiem, kas satur HIV liela
koncentracija — asinis, izdalijumi no dzimumorganiem (sperma un maksts sekréts) un mates
piens —, nonak otra cilvéka organisma. Statistikas dati liecina, ka pedgja laika inficé$anas ar
HIV biezak notikusi tiesi heteroseksualas transmisijas cela (37%) nevis kopigu injic€Sanas
piederumu lietoSanas rezultata (22%).%°

Ar HIV var inficéties:

e infic&tu asins, asins preparatu, donoru audu un citu biologisko skidrumu cela,

e ja dzimumakta laika ar infic€tu personu netiek lietots prezervativs,

e b@rns no mates griitniecibas, dzemdibu vai zidiSanas laika (HIV vertikala transmisija).

3.2 HIV diagnostika un konsultacija

HIV tests ir asins parbaude, lai noskaidrotu, vai cilvéks ir inficgjies ar So virusu. Tas ietver
gan asins analizi, gan pirms-testa un péc-testa konsultacijas, kuru laika arsts izskaidro visus ar
HIV/AIDS saistitos jautajumus.

Medicinas darbiniekam griitniecem un sievietém papildus biitu jasniedz ari $ada
informacija:

e bérna inficéSanas risks HIV vertikalas transmisijas cela (mate infekciju nodod bérnam),
e profilakses pasakumi, kas jaievero, lai noverstu infekcijas nodoSanu no mates bérnam, tai
skaita antiretrovirala terapija profilakses noliika un padomi par bérna pareizu baroSanu,

e ieguvumi bérnam, ko sniedz agrina HIV diagnostika.*°

37 Rigas Austrumu kliniskas US stacionars Latvijas Infektologijas centrs Vadliniju izstrades darba grupa. (2014)
Cilvéka imiindeficita virusa (HIV) infekcijas diagnostikas, arstésanas un profilakses kliniskas vadlinijas.

38 WHO (2021) Consolidated guidelines on HIV prevention, testing, treatment, service delivery and monitoring:
recommendations for a public health approach. Pieejams seit: https://www.who.int/publications/i/item/9789240031593
39 Turpat

40 WHO. Consolidated guidelines on HIV prevention, testing, treatment, service delivery and monitoring:
recommendations for a public health approach.
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Pectesta konsultacijas laika arstniecibas persona informé pacienti par izmekleSanas
rezultatu. Arstniecibas personai ir jaievero arstniecibas jomas regul&jo$ajos normativajos aktos
noteikta informacijas konfidencialitates nodros$inasanas kartiba: tiesibas izpaust So informaciju
ir tikai tada gadijuma, ja pacients ir rakstiski apliecinajis, ka medicinas darbinieks tiek atbrivots
no klusé€Sanas pienakuma un drikst inform&t konkrétu personu (pieméram, pacienta seksualos
partnerus vai tuviniekus) par pacienta infic€Sanos ar HIV vai saslimSanu ar AIDS.

P&ctesta konsultacija griitniecém, kuru testa rezultats ir izradijies pozitivs, papildus biitu
jaapluko ar tadi jautajumi ka:

e dzemdibu planoSana,

e antiretroviralo medikamentu lietoSana pacientes veselibas saglabasanas noluka, gadijumos,
kad Sada terapija ir pieejama un tas uzsakSana ir pamatota, ka ari terapijas pielietoSana
profilakses noltika, lai noveérstu infekcijas nodoSanu gaidamajam bérnam,

e pareiza uztura pamatprincipi toposajai matei, tai skaita informacija par dzelzs un folskabes
lietoSanas nepiecieSamibu, izvéles iesp€jas pareizai zidaina &dinasanai, atbalsta sniegSana
matei, izveloties bérna barosanas veidu zidaina vecuma,

e bérna izmekl&Sana HIV infekcijas noteikSanai un turpmaka nepiecieSama apriipe,

e partnera izmeklésana HIV infekcijas noteik3anai.*t*2

3.3 HIV/AIDS slimnieku arstésana

HIV/AIDS slimniekus arst€, attiecinot uz viniem visas iedzivotaju, pacientu tiesibas un
pienakumus veselibas apriipgé, ka arT nodroSinot minétajam personam arstniecibas
pakalpojumus arstniecibas jomu regul&josajos normativajos aktos noteiktaja kartiba.

HIV/AIDS slimnieka izmekl&Sanu, arstéSanu un noveérosanu veic infektologs, kur$ strada
arstniecibas iestade.

SIA “Rigas Austrumu kliniska universitates slimnica” metodiski vada HIV/AIDS
slimnieku medicinisko apriipi, ka arT nodroSina p&cekspozicijas profilaksi un konsultativo

medicinisko palidzibu.*?

1 WHO. Consolidated guidelines on HIV prevention, testing, treatment, service delivery and monitoring:
recommendations for a public health approach.

42 RAKUS. Cilvéka imindeficita virusa (HIV) infekcijas diagnostikas, arstésanas un profilakses kliniskas vadlinijas
43 MK 04.11.2003. noteikumi Nr 628 Cilvéka imindeficita virusa infekcijas (HIV) un AIDS izplatibas
ierobeZosanas un ar HIV inficétu personu un AIDS slimnieku arstésanas organizatoriska kartiba
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3.4 HIV inficétas griitnieces tiesibas sanemt valsts apmaksatus
dzemdibu palidzibas pakalpojumus

Biit inform&tam par savu HIV statusu ir batiski, lai cilvéks sp&tu savlaicigi izmantot
profilakses, veselibas apriipes un sociala atbalsta pakalpojumus, kuru pieejamiba klist arvien
plasaka, ka arf lai iesp&jami mazinatu citu personu infic€Sanas risku.

Vairakas valsts, tai skaita Latvija, kuras HIV epidémijas izplatibas pakape ir zema vai
koncentréta, diagnostika HIV infekcijas noteikSanai un konsultaciju snieg$ana tiek piemérota
visam gritniecém (atbilstosi Latvija izstradatajam Cilvéka imiindeficita virusa (HIV) infekcijas
diagnostikas, arstéSanas un profilakses kliniskajam vadlinijam, HIV infekcijas parbaudes
nepiecieSsamibu griitniecém nosaka arT normativie akti).**

Pasaule HIV/AIDS profilaksei tiek pieSkirta TpaSa nozime, jo infekcija nav pilniba
izarst€jama un cilvékiem, kas to ieguvusi, jarékinas ar sekam un zinamiem ierobeZojumiem
visa muza garuma. Tamd@l ir svarigi zinat, ka nenodarit kait€§jumu savai veselibai un

neapdraudét citu cilvéku veselibu.

3.5 Vertikalas transmisijas profilakse

Ja griitniece ir HIV pozitiva, tad ir realiz€jama HIV vertikalas transmisijas profilakse, lai
iesp&jami samazinatu inficéSanas risku gaidamajam bérnam perinatala perioda.

HIV vertikalas transmisijas risks ir atkarigs no mates virusu slodzes — jo ta ir augstaka, jo
pastav lielaks infekcijas parneses risks.

Péc veikto pétijumu rezultatiem, gadijumos, kad HIV pozitiva sieviete baro jaundzimuso
ar kriti, intrauterinas infic€Sanas risks sastada aptuveni 25 lidz 40% no visiem vertikalas
transmisijas gadijjumiem. Vertikalas transmisijas risks dzemdibu laika sastada aptuveni 60 lidz
75%. Tris etapu zidovudine profilakse (pirms dzemdibam, dzemdibu laika un p&c tam)
samazina HIV infekcijas transmisijas risku. Miisdienas vertikalas HIV infekcijas profilakses
pamatmetodes ir: antiretrovirala terapija (ART) matei, zidovudine kurss jaundzimus$ajam, ka
ar1 keizargrieziena izdariSana dzemdibu laika. Ja dzemd@taja ir inficéta ar1 ar C virushepatitu,

dzemdibu vadisanas taktika neatikiras.>4647

3.5.1 Antiretroviralas terapijas (ART) piemérosana griitniecibas laika

ART piem@roSana gritniecibas laika ir nepiecieSama, lai samazinatu perinatalas

44 RAKUS. Cilvéka imandeficita virusa (HIV) infekcijas diagnostikas, drstésanas un profilakses kliniskas vadlinijas
4 Turpat

46 WHO. Consolidated guidelines on HIV prevention, testing, treatment, service delivery and monitoring

47 Ruiter A., Taylor G.P. (2012) Guidelines for the management of HIV infection in pregnant women. HIV
Medicine, 13, 87-157
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transmisijas risku un arstétu pasu mati, kurai diagnosticéta HIV infekcija.

Ja sieviete jau sanem antiretroviralo terapiju, ta jaturpina (virusologiskas efektivitates
gadijuma) vai jamaina, lai mazinatu teratogenitates un toksiskuma risku — jaizslédz no shémas
EFV (efavirenz), ddl (zalcitabine), TDF (tenofovir). Virusologiskas neefektivitates gadijuma
javeic rezistences tests un jaizv€las attieciga shéma atbilstoSi jutibai, neieklaujot EFV
(efavirenz), ddl (zalcitabine), TDF (tenofovir) teratogenitates riska d&l. Ja, iestajoties
griitniecibai, sieviete vél nesanem antiretroviralo terapiju, to iesaka piemérot visam griitniecém,
neatkarigi no virusa slodzes. Ja griitniecei nav indikaciju HIV infekcijas arstéSana, vertikalas
HIV infekcijas profilaktisku terapiju jauzsak no griitniecibas 14. ned€las, lai mazinatu
iespgjamu antiretroviralas terapijas shéma ieklauto medikamentu teratogéno iedarbibu uz augli.
Antiretroviralas terapijas standarta kombinacijai jasastav no 3 preparatiem. Izné@mums ir
griitnieces, kas ieprieks nav sanémusas ART un kam HIV RNS < 1000 kop/ml. Tada gadijuma
ir pielaujama AZT (zidovudine) monoterapijas nozimé$ana (300 mg 2 reizes diena). No NRTI
(nukleozidu/nukteotidu atgriezeniskas transkriptazes inhibitori) grupas preparatiem izvéles
medikamenti ir ZDV (zidovudine) /3TC (lamivudine), alternativa — ABC (abacavir)/3TC
(lamivudine). No PI (proteazu inhibitori) grupas rekomendé LPV/r (lopinavir/ritonavir) ka
pirmo izvéli un SQV+RTV (saquinavir) ka alternativu. Par parjiem medikamentiem nav

pietieckosu péttjumu.*84°

3.5.2 Antiretroviralas terapija lietoSana dzemdibu laika

Dzemdibu laika rekomendg intravenozi ievadit ZDV (zidovudine), neatkarigi no ta, vai
griitniecibas laika ir sanemta ART terapija. Rekomend€jamais reZims: 2 mg/kg pirmas stundas
laika un turpmak Iidz bérna piedzimSanai — 1 mg/kg. Dzemdibu laika indicéts planveida
keizargrieziens. Ja pirms dzemdibam 36. griitniecibas nedéla HIV RNS slodze >400 kop/ml,
indicéts planveida keizargrieziens 38./39. gestacijas nedela.>

Vaginalas dzemdibas varétu bt pielaujamas, ja griitniece sanem pilnu ART shému, HIV
RNS slodze ir <50 kop/ml un ta noteikta neilgi pirms dzemdibam (36. griitniecibas ned¢la).

Vertikalas HIV infekcijas profilakses pasakumi HIV pozitivai griitniecei - 3.1 tabula

48 Ruiter. Guidelines for the management of HIV infection in pregnant women
49 RAKUS. Cilvéka imindeficita virusa (HIV) infekcijas diagnostikas, arstésanas un profilakses kliniskas vadlinijas
0 Turpat
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3.1 tabula

Vertikalas HIV profilakses pasakumi >

# Situacija Nosacijums Pasakums
1 Sieviete sanem Jaturpina vai jaizmaina terapijas
ART terapiju shéma, lai mazinatu terato-
genitates un toksicitates risku
2 Sieviete nesanem | Ja HIV RNS<10? ZDV (zidovudine) 300 mgx2 (vai
ART terapiju kop/mi 200 mgx3) no 13. lidz 14.
griitniecibas nedélai
Ja HIV RNS>103 SQV (saquinavir) 1000
kop/ml mgx2+RTV 100 mgx2 vai LPV/r
(lopinavir/ritonavir) 200/50mg-
2x2
ZDV (zidovudine) 300
mgx2+3TC 150 mgx2 no 13. Iidz
14. griitniecibas ned¢lai
Neatkarigi no NPV 200 mg vienreizgja deva
virusu slodzes pirms dzemdibam, ja ieprieks
nekadi profilakses medikamenti
nav lietoti
3.1 | Planveida Ja veikti ZDV (zidovudine) intravenozi 2
keizargrieziens pirmsdzemdibu mg/kg 1. stunda, tad 1
profilakses pasakumi | mg/kg/stunda lidz dzemdibu
beigam
Ja nav veikti NVP 200 mg perorali +ZDV
pirmsdzemdibu (zidovudine) intravenozi 2 mg/kg
profilakses pasakumi | 1. stunda, tad 1 mg/kg/stunda lidz
dzemdibu beigdm
3.2 | Dzemdibas noris | Ja pieejams, NVP 200 mg perorali
dabiska cela

3.5.3 Jaundzimus$a, kur§ dzimis HIV pozitivai sievietei, HIV infekcijas
profilakses pasakumi

Ta ka mates organisma esos$as HIV antivielas $kérso placentu, pozitivs serologijas

infekcijas tests neapstiprina HIV zidainim, bet gan ta esamibu paSai matei, ka ar1 norada uz to,

ka bérns ir paklauts infic€Sanas riskam. Zidainiem, kas inficéti ar HIV gritniecibas laika, parasti

virusa slodze ir nosakama uzreiz péc dzemdibam.

Zidainiem, kas inficéti dzemdibu laika vai zidiSanas (ar kriits pienu) cela, pec dzimSanas

virusa slodze nav nosakama uzreiz, bet gan 1 Iidz 2 nedelu laika.

HIV diagnozi apstiprina 2 pozitivi HIV RNS testi 2 atseviskos asinu paraugos. Bérnam,

kurs piedzimis HIV pozitivai matei, HIV RNS tests javeic 1 1idz 2 ménesSu un 4 1idz 6 ménesu

vecuma.

51 RAKUS. Cilvéka imindeficita virusa (HIV) infekcijas diagnostikas, arstésanas un profilakses kliniskas vadlinijas
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HIV infekcijas diagnozi noteikti var izslégt beérnam, kur$ nav zidits ar kriti, ja ir noteikti
2 negativi HIV RNS testi, no kuriem viens veikts p&c viena m&nesa vecuma un otrs - 4 ménesu
vecuma.

HIV RNS testa jutibu ietekmé ART profilakse, tapec to vélams veikt vismaz 2 ned€las
pec ART profilakses pabeigSanas. Augsta HIV transmisijas riska gadijuma (ja nav lietota ART,
virusu slodze tuvu dzemdibu laikam >1000 kop/ml), iesaka veikt HIV RNS testu
jaundzimusajam tilit péc dzim$anas.>?

Mazula, kas piedzimis HIV pozitivai sievietei, profilakses pasakumi:

1. aizliegums HIV pozitivai sievietei barot jaundzimuso ar krtti (barojot ar kriiti, bérna HIV
laboratoraja skrininga neizmanto anti testu),

2. kolidz iesp&jams uzreiz pec piedzimsanas, 6 ned€las perorali jalieto ZDV sirups, devu
rékinot péc jaundzimusa svara,

3. vienreizgja deva perorali jalieto NVP sirups, rékinot péc jaundzimusa svara, ja mate pirms
dzemdibam san@musi NVP vienreizgju devu.>

Latvija kop$ 2017. gada aprila visiem bérniem lidz gada vecumam, kuri dzimusi HIV
pozitivam matém, tiek nodroSinats valsts apmaksats maksligais maisijums zidainiem, ka ari

maksligais papildus €dinasanas maistjums.

52 RAKUS. Cilvéka imindeficita virusa (HIV) infekcijas diagnostikas, drstésanas un profilakses kliniskas vadlinijas
53 Turpat
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4 VARDARBIBA PRET SIEVIETEM — ATPAZISANA
UN PALIDZIBA

4.1 Vardarbiba

Pasaules Veselibas organizacija vardarbibu defin€ ka “tiSu, iedomatu vai reala fiziska
speka vai varas apzinatu lietoSanu pret sevi, citu personu, grupu vai kopienu, kas izraisa vai
Spej izraisit ievainojumu, navi, psihologisku kait€jumu, attistibas traucjumus vai
zaudgjumus”.>*

Attiecibas starp partneriem mé&dz biit periodi, kad ir stridi, nesaskanas un konflikti. Tacu,
raksturojot vardarbibu partnerattiecibas — ta nav ikdienas nesaprasanas. Krizu un konsultaciju
centra “Skalbes” veidotaja bukleta >° minéts, ka “vardarbiba gimené ir launpratigas ricibas
modelis — uzvediba, ko pasreiz&jais vai bijuSais partneris, laulatais vai draugs izmanto, lai
kontrol&tu otras personas uzvedibu”. Jebkura gadijuma — vardarbiba ir noziegums, kas ietver
tieksmi kontrol&t, dominét un pazemot.

Aplikojot vardarbibas gimené tému, noteikti ir jaruna par sabiedribas attiecksmi un katra
tas locekla individualo atbildibu. Biitiski ir apzinaties, ka vardarbiba atstaj gan fiziskas, gan
psihoemocionalas sekas uz cietuSo, secigi ietekmgjot personas sp&jas pilnvertigi sociali
funkcionét.

Tipologija iedala vardarbibu 3 kategorijas, atkariba no ta, kas veic vardarbibas aktu:

e pret sevi vérsta vardarbiba — vardarbiba, ko persona pauz pret sevi pasu,

e starppersonu vardarbiba — vardarbiba, ko personai nodara cits individs vai neliela individu
grupa,

e kolektiva vardarbiba — vardarbiba, ko veic lielakas grupas, ka, piemeram, valstis, organizeti
politiskie grup&jumi, militarie grup&jumi un teroristu organizacijas.>®

Fiziska vardarbiba ir viens no visvieglak atpazistamajiem vardarbibas veidiem, kas
konstatgjams, ja varmaka ir pielietojis fizisku speku — sitis ar diirém, spéris, gridis, dedzinajis,
znaudzis vai kada cita veida ietekmgjis otru personu. Tas rezultata cietusajai personai var tikt
raditas veselibas problémas, kas var biit 1slaicigas (zilumi, nobrazumi, liizumi) vai ari atstat
sekas uz visu atlikuso dzivi (zaudéta redze, dzirde, sp&ja parvietoties). Turklat cietusajai

personai var rasties ar1 psihiskas veselibas trauc&jumi. Galgja situacija vardarbibas rezultata

54 WHO. (2014) European facts and the Global status report on violence prevention. Pieejams 3eit:
https://www.euro.who.int/__data/assets/pdf_file/0007/265750/European-facts-and-the-Global-status-report-on-violence-
prevention-2014-Eng.pdf

55 Labklajibas Ministrija, Skalbes (2018) Vardarbibai patik klusums. Pieejams $eit: https://www.cietusajiem.lv/wp-
content/uploads/2018/07/Vardarbiibas_Buklets_FINN-1.pdf

%6 Labklajibas Ministrija. Socidlds un veselibas apripes pasniedzéji pret vardarbibu. Pieejams 3eit:
https://www.Im.gov.lv/Ilv/media/5920/download
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persona var tikt nogalinata.

Seksuala vardarbiba izpauzas ka seksualu darbibu uzspieSana otrai personai bez tas
piekriSanas. Ta var biit: izvaroSana, piespieSana skatities pornografju, piespieSana veikt
dzimumaktus ar citam personam (prostitiicija vai pornografja), ka arT citas seksuala rakstura vai
netiklas darbibas, kas tiek veiktas pret personas gribu, vai attieciba pret nepilngadigo. No
seksualas vardarbibas cie§ gan personas, kas ir iesaistitas pornografisku materialu radiSana, gan
ar1 $ada veida materialu skatitaji.

Ekonomiska vardarbiba izpauzas ka vardarbiba cietusas personas padariSana par
finansiali atkarigu no varmakas. Pat ekonomiski nodroSinatas personas, nokliistot varmaku
ietekm@, var zaudét kontroli par saviem finansu lidzekliem.

Emocionala vardarbiba ir viens no vardarbibas veidiem, kuru identificét ir visgrutak.
Ta var izpausties ka manipul&$ana un upura pa§vértibas grauiana. Sadas attiecibas vardarbiba
cietusajam liek justies vainigam ari par varmakas dusmam un meliem. Citu cilvéku klatbiitng
vardarbibas veicgja uzvediba var bit pilnigi atSkiriga, — vin$ vai vina var radit, piem&ram, loti
gadiga cilveka iespaidu.

Fiziskas vai seksualas vardarbibas draudi tiek vérsti pret cietuSo vai cietusas personas
bérniem. CietuSais dzivo pastavigas bailés no agresora, jo nereti, lai apliecinatu ticamibu
saviem draudiem, vardarbibas veic€js boja cietusa mantas. Vardarbibas veicgjs var draudét, ka
1zdarTs paSnavibu, izvaros vai seksuali aizskars, savainos majdzivnieku vai pat nogalinas to, lai
tikai cietusais paklautos un Tstenotu vina gribu.

Vajalana izpauzas ka vairakkart€ja vai ilgstoSa citas personas izsekoSana, noveérosana,
draudu izteikSana, nevélama sazina, ka arf ricibas, kas parada, ka ir pamats baidities par cietusa
vai cietusa tuvinieku drosibu. Kops 2018. gada janvara vajasana ir ietverta Latvijas Republikas

kriminallikuma.®’

4.2 Vardarbiba pret sievietem Latvija

Vidgji katra tresa sieviete vismaz reizi dzivé vecuma no 15 [idz 49 gadiem ir piedzivojusi
fizisku un/vai seksualu vardarbibu no esosa vira vai partnera.”

Latvija joprojam ir konstatéts augstakais vardarbibas limenis Eiropas Savienibas valstu
vidi — katra treSa sieviete saskaras ar fizisku vardarbibu, katra otra — ar emocionalu

vardarbibu.*® Eiropas Padomes ieteikuma par sieviesu aizsardzibu pret vardarbibu (2002) teikts,

ka par vardarbibu pret sievietém uzskata (tacu ne tikai) “vardarbibu gimené vai majas, tostarp

57 Kriminallikums. LR likums. Latvijas Véstnesis, 08.07.1998

58 WHO. (2021) Violence against women prevalence estimates, 2018. Pieejams $eit:
https://www.who.int/publications/i/item/9789240026681

59 LZP. (2020) Vardarbiba pret sievieti un bérniem Latvija. Situacijas apkopojums. LZP: Statistikas zinojums
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fizisku un garigu agresiju, emocionalu un psihologisku launpratigu izmanto$anu, izvaro$anu un
seksualo vardarbibu, incestu, izvaroSanu, ko veic dzivesbiedrs, pastavigs vai gadijuma partneris
un kopdzives partneris, noziegumus, kas izdariti, aizstavot godu, sievieSu dzimumorganu un
seksualu sakroplosanu un citas sievieteém kaitigas tradicionalas ierazas, pieméram, piespiedu
laulibas”.%°

Japiezimg, ka vardarbiba pret sievieti izraisa finansialus zaud&jumus valsts budzeta. Ta
piemé&ram, 2014. gada parskata par vardarbibas pret sievieti izmaksam tiek l&sts, ka tas veido
aptuveni 110 miljardus eiro, kur profilakses pasakumi — atbalsta dienesti, profilakse ir aptuveni
3% no §is summas.%’ 2019. gada Eiropas Dzimumu lidztiesibas institiita veiktais p&tijums
liecina, ka ik gadu Latvija vardarbiba pret sievieti izmaksa 1,25 miljardus eiro, specifiski intima
partnera vardarbiba — 752 miljonus eiro. lzmaksas veido: arstéSanas izdevumi, fiziska un
psihologiska stavokla pasliktinasanas, slogs ekonomikai un tieslietu sisteémai, socialajiem un

veselibas apriipes dienestiem.®?

4.3 Intima partnera vardarbiba

Inttma partnera vardarbiba ir Vardarbiba, kas ka diskriminacijas, nevienlidzibas un virieSu
varas par sievieti izpausme tiek versta pret sievieti, kura ir vai ir bijusi attieciga virieSa sieva,
vai pret sievieti, ar kuru virietis ir vai ir bijis saistits lidzigas emocionalas attiecibas, pat bez
kopdzives.® Ta var izpausties ka:

o fiziska vardarbiba — siSana, plaukasana, roku grieSana, kniebsana, Zznaugsana, dedzinasana,
spersana, draudi izmantot ieroci un nogalinat, rausana aiz matiem,

e scksuala vardarbiba — partnera piespieSana staties seksualas attiecibas pret otra gribu,
piespieSana veikt tadas seksualas darbibas, kas pazemo, degradé un nav pienemamas,

e psihologiska vardarbiba — draudi pamest vai darit pari, novéroSana un kontrole, draudi
atnemt bérnus, izoléSana, pazemoSana, verbala agresija, personigo mantu iznicinaSana vai
bojasana, izsekoSana, novérosana,

e ckonomiska vardarbiba — atteikSana dot naudas lidzeklus majsaimniecibas uzturéSanai par

60 Labklajibas Ministrija. (2014) Vadlinijas specialistiem. Atbalsta un profilakses modelis “Sievietém, kas cie$ ar
dzimumu saistitas vardarbibas dél”. Pieejams Seit: https://www.Im.gov.lv/lv/media/1336/download

61 European Institute for Gender Equality. (2014) Estimating the costs of gender-based violence in the European
Union. Pieejams 3eit: https://eige.europa.eu/publications/estimating-costs-gender-based-violence-european-
union-report

62 European Institute for Gender Equality. (2021) Gender based violence. The costs of gender based violence in
the European Union. Pieejams Seit: https://eige.europa.eu/publications/costs-gender-based-violence-eu

63 Labklajibas Ministrija. (2014). Vadlinijas politikas veidotdajiem. leteikumi ar dzimumu saistitas vardarbibas
novérsanai un tas risku parvaldibai. Pieejams Seit: https://www.Im.gov.lv/en/media/1339/download
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spiti tam, ka naudas pietiek, ienakumu slépsana, aizliegums stradat algotu darbu.%

Iesp&jamie vardarbibas veidi apkopoti 4.1 attéla “Varas aplis”

Izolésana

Draudésana un
piespieSana

lebiedésana

SEVERAEIRES
mazinasana un
noliegSana

Bérnu
izmantosana

VirieSa
parakuma
uzsvérsana

Ekonomiska
ietekmésana

Emocionala
ietekmésana

4.1.attéls. Varas aplis®
Varas aplt redzams, ka uz vardarbibu attiecibas var skatities vél plasak, ieprieks
minétajiem vardarbibas veidiem pievienojot kontroli, bérnu izmantoSanu, iebiedéSanu,
draudéSanu un piespieSanu, vainas noliegSanu jeb tas mazinasanu.
Intima partnera vardarbiba atstaj gan Tstermina, gan ar1 ilgtermina sekas:
o fiziska veseliba — €anas traucgjumi, gastroenterologiskas problémas, hipertensija, biezas
virusu saslims$anas, gripa, hormonali trauc€jumi, galvassapes, aizciet&jumi, krampji u.c.,
e reproduktiva veseliba — STS, vaginala asinoSana, miomas, hroniskas iegurpa sapes,
hroniskas urincelu infekcijas, menstruala cikla traucgjumi,
e psihiska veseliba — péctraumas stresa sindroms (PTSS), depresija, trauksme, bezmiegs,
atkaribas.5 67

Tiesibas uz dzivibu un veselibu demokratiska valsti ir patstavigas, stabilas un tiesiski

64 European Institute for Gender Equality (2015) The Glossary of definitions of rape, femicide and intimate
partner violence. Pieejams Seit: http://eige.europa.eu

65 Lace I. (2020) Vardarbiba pret sievieti, vardarbiba gimené. Riciba vardarbibas atpazisanas gadijumos.
Pieejams Seit: http://arsts.Iv. (https://arsts.lv/jaunumi/iluta-lace-vardarbiba-pret-sievieti-vardarbiba-gimene-riciba-vardarbibas-
atpazisanas-gadijumos)

%6 European Institute for Gender Equality (2019) Risk assessment and management of intimate partner violence
in the EU. Pieejams Seit: https://eige.europa.eu/publications/risk-assessment-and-management-intimate-partner-violence-eu.

67 Sanz-Barbero B., Baro N., Vives-Cases C., (2019) Prevalence, associated factors and health impact of intimate
partner violence against women in different life stages. Pieejams Seit: https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/31596869/
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aizsargadjamas vertibas. Aizsardzibas tiesiska reguléjuma ietvaru veido Latvijas Republikas
Satversmes 8. nodala, kas veltita cilvéka pamattiesibu aizsardzibai.®® Lai ari Latvija nav
ratific€jusi Eiropas Padomes konvenciju par vardarbibas pret sievietém un vardarbibas gimené
novérsanu un apkaroSanu jeb Stambulas konvenciju (turpmak — Konvencija), tas
pamatnostadnes ir véra nemamas. Konvencija ka sodamu atzist vardarbibu pret sievieteém un
vardarbibu gimeng, uzsverot sodiSanas nepiecieSamibu un pasakumu veikSanu vardarbibas
izskausanai.®®

Pieradijumus neprasa apgalvojums, ka sievietes tradicionali ir paklautas lielakam
vardarbibas riskam neka virieSi. Jauzsver, ka Konvencija iezim€a jaunu izpratni par
vardarbibu. Tika ieviesti “vardarbibas gimen&” un “vardarbiba pret sievieti” jédzieni, defingjot,
ka vardarbibai, tostarp seksualajai, var tikt paklauti arT tuvi cilvéki, gimenes locekli — laulatais
no otra laulata puses, partneris, bijusais partneris vai bijusais laulatais. Vardarbiba gimeng vai
vardarbiba pret sievieti nevar tikt uzskatita par gimenes loceklu privatu lietu.

Seksuala vardarbiba ir viens no vissmagakajiem vardarbibas veidiem, jo:

1. tas apdraud&juma priekSmets ir dzimumneaizskaramiba un cilvéka kermena integritate;
2. tasievietei nodara gan fizisku, gan moralu kaitgjumu;
3. tair ciesi saistita ar cilveéktirdzniecibu.

Tiesiskaja reguléjuma seksualas vardarbibas izpausmes formas tie$a veida nav definétas.
Seksualas vardarbibas skaidrojums ir sniegts “Centra Marta” informativaja materiala:
“Seksuala vardarbiba ir jebkura seksuala rakstura darbiba, méginajumi istenot seksualu aktu,
nevélami seksuala rakstura komentari vai darbibas, kuras ir verstas pret citas personas
seksualitati, bez pasas personas piekriSanas (izmantojot piespieSanu vai ka citadi). Vardarbibas
veicgjs var bt jebkura persona, neatkarigi no vina attiecibam ar cietuSo. Seksuala vardarbiba
notiek arT starp laulatajiem vai partneriem, kuru starpa ir intimas attiecibas. Seksuala vardarbiba
var izpausties ka izvaroSana, anals, orals akts vai dzimumtieksmes apmierinasana pretdabiska
veida, kas saistita ar vaginalu, analu vai oralu iekluSanu cietusa kerment, seksuala ekspluatacija,
kermena aizskar$ana, privatuma parkapsana.”’®

Saskana ar Civilprocesa likuma 30°. nodalu’® visos gadijumos, kad notikusi vardarbiba
pret sievieti (neatkarigi no ta, vai izdaritas darbibas ir ar1 kriminalsodamas), cietuajai ir tiesibas
ltgt pagaidu aizsardzibu. Tiesa var piemérot vienu vai vairakus vienlaicigi pagaidu aizsardzibas

pret vardarbibu lidzeklus:

%8 | atvijas Republikas Satversme. LR likums. Latvijas Véstnesis, 01.07.1993.
% Eiropas padome. Konvencija par vardarbibas pret sievietém un vardarbibas gimené novérsanu un apkaro$anu
(Stambulas konvencija). Starptautisks dokuments. Pieejams Seit: https://rm.coe.int/1680462538

70 Sabiedribas integracijas fonds. Centrs Marta. Seksuala vardarbiba. Pieejams:
https://marta.lv/files/Vardarbiba/Seksuala%20vardarbiba.pdf

" Civilprocesa likums. LR likums. Latvijas Véstnesis, 03.11.1998
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1. pienakumu varmakam atstat majokli, kura pastavigi dzivo cietusi, un aizliegumu atgriezties
un uzturéties taja,

2. aizliegumu varmakam atrasties majokla tuvuma, kura pastavigi dzivo cietusi, tuvak par

tiesas [emuma par pagaidu aizsardzibu pret vardarbibu miné&to attalumu,

aizliegumu varmakam uzturéties noteiktas vietas,

aizliegumu varmakam satikties ar cietuSo un uzturét ar to fizisku vai vizualu saskari,

aizliegumu varmakam jebkada veida sazinaties ar cietuso,

o ok~ w

aizliegumu varmakam, izmantojot citu personu starpniecibu, organizét satikSanos vai
jebkada veida sazinaSanos ar cietuso,
7. aizliegumu varmakam izmantot cietusas personas datus,
8. pienakumu varmakam apgit socialas rehabilitacijas kursu vardarbigas uzvedibas
mazinasanai,
9. citus aizliegumus un pienakumus, kurus tiesa vai tiesnesis noteicis varmakam un kuru
mérkis ir nodrosinat cietuSajai personai pagaidu aizsardzibu pret vardarbibu.’2
Lidztekus civilprocesualajai aizsardzibai ir paredz€ta arl cietusas aizsardziba pret
vardarbibu, ko nodroSina Valsts un pasvaldibas policija tilit€jas vardarbibas vai tas draudu
gadijuma, pienemot lémumu par noskirSanu. NoskirSana nozimé aizliegumu personai, kas rada
draudus, atrasties majokli, ta tuvuma un kontaktSties ar cietuSo. Policijas Iémums par
noskirSanu ir administrativais akts, kas stajas speka ta pienemSanas bridi un ir izpildams

nekavgjoties, tadejadi nodrosinot tiliteéju personas aizsardzibu pret vardarbibu.

4.4 Cilvektirdznieciba

Cilvektirdznieciba ir viens no seksualas vardarbibas veidiem, ko raksturo:
e sievieSu samekléSana un aizveSana ar mérki nodarbinat prostitiicija, pat ja tas noticis ar
pasas personas piekriSanu,
e sievieSu izmantoSana prostitiicija, pat ja tas noticis ar konkrétas personas piekriSanu.
Kriminallikuma 154.2 pants defing, ka cilvéktirdznieciba ir ekspluatacijas noliika izdarita
personu savervésana, parvadasana, nodosana, slépSana, izmitinasana vai sanemsana, pielietojot
vardarbibu, draudus, aizveSanu ar viltu, vai izmantojot personas atkaribu no vainiga vai tas
ievainojamibas, bezpalidzibas stavokli, vai arT dodot vai sanemot materiala, vai citada rakstura
labumus, lai panaktu tas personas piekriSanu cilvektirdzniecibai, no kuras ir atkarigs cietusais.
Latvija par cilvektirdzniecibu ir paredzéta kriminalatbildiba péc Kriminallikuma 154.1

panta (par cilvéktirdzniecibu) un 165. panta (par nosiitidanu seksudlai izmanto$anai).
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Cilvektirdznieciba var notikt ka valsts iekSien€, pieméram, nodarbinot sievieti bordelt,
prostitiicija, ta ar1 veicot sievietes parvietoSanu arpus Latvijas robezas ar mérki arvalstt sievieti
nodarbinat prostitiicija. Viens no cilvéktirdzniecibas veidiem ir fiktivu laulibu nodibinasana.
Jauzsver, ka cilvéktirdznieciba tiek kvalific€ta ari tad, ja minétas darbibas notikusas ar pasas
sievietes piekriSanu. Cilvektirdzniecibas upura identific€Sana notiek kriminalprocesa ietvaros,
un to veic Valsts policija. Tiesibu zinatnu specialisti, raksturojot cilvektirdzniecibu, norada:
“Cilveku tirdzniecibas pamata ir tris elementi: darbiba (kada darbiba tiek veikta), panémiens
(ka viss tiek izdarits) un ekspluatacijas mérkis (kads ir noliiks).”"

Par cilvektirdzniecibas upuriem lielaks risks ir kliit sociali ievainojamam personam, t.i.
personam, kuras raksturo nabadziba, fiziskas vai garigas veselibas problémas, atkaribas.
Parsvara vervetaju argumenti ir balstiti uz cilveku pamatvajadzibam — p&c ikdienas iztikas,
drogibas, piederibas, cienas.” Viens no cilvektirdzniecibas novérsanas lidzekliem ir socialas
nevienlidzibas mazinasana, ka arT izglitojosi pasakumi.

Cilvéku tirdzniecibas upuri tiek paklauti arkart§jam psihologiskam stresam un
spiedienam, kas var radit emocionalas traumas, depresiju, dazos gadijumos pat veicinat
paSnavibas izdariSanu, ka art radit fizisku kait€jumu, sakroplojumu. Tadgjadi saskarsmé ar
pacientem, kuras varétu biit cietusas no vardarbibas, janem veéra apstaklis, ka vardarbigai ricibai

ir dazadas formas un parasti tas kombingjas.

4.5 Vardarbibas atpaziSana un palidziba

Vardarbibas sekas ir redzamas, un apmacits specialists tas pratis atpazit, vadoties péc
specifiskiem kritérijiem jeb indikatoriem. Janem veéra, ka minétie indikatori var liecinat par
citam problémam, kas nav saistitas ar inttma partnera vardarbibu vai vispar vardarbibu ka tadu
kopuma. Riska faktoru klatbiitne palielina inttma partnera vardarbibas iesp&jamibu. Tie var bt
dinamiski vai statiski, upuri vai varmaku raksturojo$i, gan psihologiski, gan sociali, gan
demografiski faktori.

Dinamiskie riska faktori uzrada labaku prognozgjamibu. Tie ieklau;j:

nodarbinatibas un finansSu problémas (gan upurim, gan varmakam),

psthoaktivo vielu lietoSanu.

Statiskie riska faktori ieklauj notikumus, pieredzes, kas ir notikusas vai nav mainigas:

dzimumu (vardarbibai vairak paklautas ir sievietes),

e vecumu (ar vecuma pieaugumu samazinas intima partnera vardarbibas risks),

3 Kipane, A., Vilks, A. (2019). Cilvéku tirdzniecibas kriminologiskas problémas. Socrates. 1 (13), 50-62. Pieejams:
https://doi.org/10.25143/socr.13.2019.1.050-062
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e bérniba pieredzéta vardarbiba vai vardarbiba vecaku starpa.’
Faktori, kas var raksturot gan upuri, gan varmaku:
e attiecibu statuss, visbiezak skirta lauliba,
e depresija, trauksme vai €Sanas trauc€jumi, PTSS, bezmiegs upurim,
e partneris, kur§ nodarbinats mazak neka uz pusslodzi,
e partneris, kuram ir alkohola un/vai psihoaktivu vielu lietosanas probléma.”®
e sociala izolacija,
e vardarbibas pieredze bérniba,
e atkartotas negribétas griitniecibas.’’
Respektivi, ja specialista redzeslauka nonak sieviete vecuma lidz 40 gadiem, ar nesen
Skirtu laulibu, depresijas iezim&m, un vina patlaban ir attiecibas ar partneri, kuram ir alkohola,
narkotiku lietoSanas problémas un kur$ strada mazak ka pusslodzi — japievér§ uzmaniba uz

vardarbibu noradoS$am netie$am pazimem — tadam, kuras viegli noveérot vizites laika:

e vispargjas — novélota vérsanas péc palidzibas, vizite ierodas ar partneri, kur§ médz
atbildét pacientes vieta, atkartotas konsultacijas 1sa laika, nelidzestiba arst€sana,
e psihologiskas — depresija, trauksme, panika, PTSS pazimes, €Sanas traucgjumi, saruna
nav perspektivas,
e ievainojumi, kuriem nav izskaidrojuma, hroniskas muguras sapes, galvassapes,
védersapes, STS, miegainiba,
e reproduktivas veselibas pazimes — atkartoti partrauktas griitniecibas, spontanie aborti,
asino$anas.’
Talaka palidziba ietver:
e iejutigu un nekonfront&josu sarunu ar pacienti ar mérki noskaidrot, vai vina cie$ no jebkada
veida vardarbibas,
e vardarbibas epizodes/epizoZu parrunasanu,
e pacientes izglitoSana un psihoemocionala atbalsta sniegSanu,
e informéSanu par palidzibas iespgjam.
Sarunu uzsak ar neitraliem jautajumiem par vispargjo veselibas stavokli, darbu, majas

dzivi, stidzibu izcelsmi un to ilgumu. Ja saruna turpinas nepiespiesta gaisotng, ir verts netiesa

75 Risk assessment and management of intimate partner violence in the EU

76 Wathen C.N., Jamieson E., ...MacMillan H.L. (2007) Violence Against Women Research Group. Risk indicators
to identify intimate partner violence in the emergency department .Open Med 2007;1(2), 113-122 .Piejams Seit:
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/20101295/

7 The Royal Women’s Hospital (2018) Abortion: The Myths. Pieejams $eit: https://www.thewomens.org.au/health-
information/unplanned-pregnancy-information/abortion-the-myths
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veida uzdot jautajumus par vardarbibu. Janem véra, ka paciente pati var neapzinaties savu
stavokli vai biit nolieguma vara. Tada gadijuma ir vertigi paturét prata, ka cilvéks savas

problémas apzinas un risina noteikta seciba, kur noder Transteor&tiskais parmainu modelis,

’ ]
/Ef—z.t‘uré‘s'anas

posms
Darbibas posms

skat. 4.2 attelu.

SagatavoSanas posms

B /-Pérdomu posms
.

Pirmspardomu posms

4.2.attéls. Transteordtiskais parmainu modelis’®

Jasieviete atrodas Pirmspardomu posma, vina, visticamak, nedoma, ka ar vinu notiek kas
nelags, precizak — noliedz to pati sev un citiem. Noliegums ir neapzinats psihes
aizsargmehanisms, kas nav tiss. Izdarttais spiediens uz apzinasanos pozitivu rezultatu nedos.
Lai saglabatu kontaktu ar pacienti, $aja posma v€lams atgriezties atpakal pie neitralakam
t€mam.

Ja paciente atrodas Pardomu posma, tas nozimé, ka vina pati mégina pienemt lémumus,
atzit sev, ka partneris ir vardarbigs, vai arl turpinat vainot sevi eso$ajas problémas un
notikumos. Saja gadijuma jasaglaba neitralitate, un jalauj pacientei pasai nonakt pie lémuma.

Sagatavosands posms vardarbibas atziSanas un parrunasanas konteksta ir attiecinams uz
palidzibas iesp&u noskaidroSanu un planoSanu un vairak var€tu biit attiecinams socialas,

veselibas un psihologiskas palidzibas sniedzgjiem.

7® Prochaska, J.0., and DiClemente, C.C. (1984) The Transtheoretical Approach: Crossing Traditional Boundaries
of Therapie. Dow Jones-Irwin
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5 GRUTNIECIBAS MAKSLIGA PARTRAUKSANA -
TIESISKIE ASPEKTI

Tiesibas uz privato dzivi, kas ir konstitucionali aizsargatas tiesibas, ietver sievietes
tiesibas veikt grutniecibas maksligu partraukSanu. Lai arT aborta izdariSana nereti tiek saistita
ar moralas dabas jautagjumiem, tomeér tiesiska valsti nav pielaujama valsts imperativa
iejaukSanas sievietes autonomija, izlemjot jautajumus, kas skar vinas kermena integritati —
aizliedzot gritniecibas maksligu partraukSanu vai pret&ji — veicot to pret sievietes gribu.

Patvariga griitniecibas maksliga partraukSana, t.i. bez tiesiska pamata vai tas partrauksSana
arpus arstniecibas iestades, nav atlauta. Saskana ar Kriminallikuma 135. pantu kriminali
sodama ir griitniecibas maksliga partrauksana:

1. ko izdarTjusi arstniecibas persona (t.i. persona, kura ir tiesiga to darit), bet arpus slimnicas
vali citas arstniecibas iestades,

arstniecibas iestadg, bet bez tiesiska pamata,

antisanitaros apstaklos, ko veikusi persona, kurai ir tiesibas izdarit abortu,

ja to izdarTjusi persona, kurai nav tiesibu maksligi partraukt griitniecibu,

pret griitnieces gribu,

o g > W DN

ja aborta izdariSanas rezultata iestajusies griitnieces nave vai konstatgtas citas smagas sekas.
Tiesiskais reguléjums nodrosina griitniecibas maksliga partrauk$ana iesaistito personu,
primari, pasas griitnieces tiesibu aizsardzibu.

Gritniecibas maksliga partraukSana ir atlauta tikai medicinas iestadé — stacionara
arstniecibas iestadé vai noteiktos gadijumos ar1 ambulatoras arstniecibas iestades dienas
stacionara.

Gritniecibas maksliga partraukSana iesp&jama tikai ar sievietes rakstveida piekriSanu. Tai
ir Cetri tiesiskie pamati:

1. sievietes iniciativa. Saja gadijuma nepastav mediciniski vai tiesiski $kérsli griitniecibu
saglabat. Grutniecibas maksligas partraukSanas pamata ir sievietes brivi un apzinati izteikta
vélesanas veikt abortu. Péc sievietes vélmes griitniecibas maksliga partrauksana ir legals
aborts,

2. mediciniskas indikacijas,

3. griitnieciba iestajusies izvaroSanas rezultata,

4. griitnieciba iestajusies pacientei, kura ir jaunaka par 16 gadiem.®

No valsts budzeta lidzekliem griitniecibas maksliga partraukSana netiek apmaksata,
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iznemot gadijumu, ja tas partrauksanai ir mediciniskas indikacijas.!

Prasibas griitniecibas maksligas partraukSanai pec sievietes iniciativas noteic Seksualas
un reproduktivas veselibas likuma 25. pants. Partrauksanai ir jakonstaté $adi apstakli:

e griitniecibas termins ir 11dz 12. griitniecibas nedélai,

e 1o ginekologa (dzemdibu specialista) vai gimenes arsta ir sanemts norikojums griitniecibas
maksligai partrauksanai,

e sieviete ir inform&ta par griitniecibas partrauksanas bitibu, iesp&jamiem mediciniskajiem
sarezgTjumiem un iesp&ju saglabat bérna dzivibu un sanemt konsultaciju pie gimenes arsta
vai cita specialista (arsta—psihoterapeita, ginekologa vai citas arstniecibas personas), kurs ir
apmacits sniegt $ada veida atbalstu.

Pienakums informét griitnieci par iepriekSmin&to ir norikojuma griitniecibas maksligai
partraukSanai izsniedz&jam, t.i. ginekologam (dzemdibu specialistam) vai gimenes arstam.
Jauzsver, ka griitniecibas maksligu partrauk$anu ir iesp&jams paveikt salidzinosi isa laika
posma, tapec griitniecei ir iz8kirosi svarigi savlaicigi veikt nepiecieSamos izmekl&jumus, ka ari
sanemt pilnigu informaciju par abortu.5?

P&c sanemtas informacijas sieviete aizpilda rakstisku piekrisanas apliecinajumu, kuru
pievieno mediciniskajai dokumentacijai.

Griitniecibas partraukSanu ginekologs (dzemdibu specialists) drikst veikt ne agrak ka 72
stundas péc norikojuma par gritniecibas partraukSanu izsniegSanas, pirms tam atkartoti
informgjot sievieti par iesp&jamiem veselibas sareZgTjumiem, Ko var radit aborts.

Jauzsver $adi bitiskie nosactjumi:

1. grutniecibas maksligu partraukSanu var veikt arstniecibas iestades stacionara, nodala vai
ambulatoras arstniecibas iestades dienas stacionara, iznemot gadijumus, ja:

e tair pirma griitnieciba,

e meitenei ir 16 vai mazak gadu,

e sievietei ir genitalas vai ekstragenitalas saslims$anas, kuras, partraucot griitniecibu, var
radit draudus pacientes dzivibai,

2. gritnieciba ilgst vairak par 8 ned€]am,

3. no griitniecibas partraukSanas norikojuma Iidz griitniecibas partraukSanas manipulacijai ir
japaiet vismaz 72 stundam,

4. sieviete ir atkartoti jainformé par griitniecibas partraukSanas iesp&jamiem sareZgijumiem.

Lémumam par griitniecibas maksligu partraukSanu ir jabiit sievietes brivai izvélei. Ja

81 MK 28.08.2018 noteikumi. Nr.555. Veselibas apripes pakalpojumu organizésanas un samaksas kartiba.

82 R Tiesibsargs. Gritniecibas partrauksana. Pieejams: https://www.cilvektiesibugids.lv/Iv/temas/gimene/reproduktivas-
tiesibas/grutniecibas-partrauksana
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medicinas darbinieki abortu izdarijusi pret sievietes gribu, tiek paredzéta kriminalatbildiba péc
Kriminallikuma 136. panta. Arstniecibas personai, kas izdod gritniecei norikojumu uz
grutniecibas maksligu partrauksSanu, ir jagiist parlieciba, ka sieviete $adu [émumu ir pienémusi
pé&c savas gribas un labpratigi.

Kartibu, kada notiek griitniecibas maksliga partraukSana medicinisku indikaciju dél vai
izvarosanas rezultata, noteic Seksualas un reproduktivas veselibas likuma 26. pants.

Mediciisku indikaciju deél grutniecibu maksligi drikst partraukt lidz griitniecibas 24.
nedélai, savukart, griitniecibu, kas iestajusies izvaroS$anas rezultata, maksligi drikst partraukt
lidz gritniecibas 12. nedglai, ja ir:

e sanemts arstu konsilija apstiprinajums,
e sanemta sievietes rakstveida piekrisana.®

Ginekologs (dzemdibu specialists) vai gimenes arsts, izvertgjot sievietes veselibas
stavokli, griitniecibas norisi un augla attistibu vai pamatojoties uz tiesibaizsardzibas iestades
izsniegtu izzinu par izvaro$anu, organizé konsiliju, ja sievietes saslims$anas d€] griitniecibas
gaita ir iesp&jami vai jau raduSies kadi sarezgijumi. Tas pats attiecas ari uz gadijumiem, ja
gritnieciba ir izvaroSanas sekas. Ja gritniecei ir iesp&ami vai jau ir raduSies kadi augla
attistibas trauc€jumi, tad ginekologam (dzemdibu specialistam) vai gimenes arstam ir
pienakums nosiitit Sievieti papildu izmekl€Sanai pie arsta—genétika.

Ja sievietes saslim$anas d€| iesp&jami vai jau radusies kadi sarezgTjumi griitniecibas gaita,
konsilija piedalas:

e ginekologs (dzemdibu specialists), gimenes arsts un attiecigais specialists — ambulatora
arstniecibas iestadg,

e ginekologs (dzemdibu specialists), ginekologiskas nodalas vaditajs un attiecigais specialists
- stacionara arstniecibas iestade.

Ja gritnieciba ir izvaroSanas sekas, arstu konsilija piedalas ginekologi (dzemdibu
specialisti).

Ja sievietei ir iespgjami vai jau raduSies kadi augla attistibas trauc&umi, konsiliju
organiz€ arsts—genétikis, tada gadijuma piedaloties arstam—genétikim, ginekologam (dzemdibu
specialistam), ka ari ginekologam (dzemdibu specialistam), kur§ ir ieguvis sertifikatu
ultraskanas izmeklg$ana dzemdnieciba un ginekologija.®

Pamatojoties uz konsilija atzinumu, ginekologs (dzemdibu specialists) vai gimenes arsts
informé sievieti par iesp&amiem sarezgljumiem, ja gritnieciba tiks saglabata. Jauzsver

atSkiribas informacijas satura — ja griitnieciba tieck maksligi partraukta péc paSas sievietes

8 Seksudlds un reproduktivas veselibas likums
84 Gratniecibas partrauksanas organizatoriska kartiba
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iniciativas, arstniecibas personas pienakums ir izskaidrot aborta sekas. Savukart, ja griitnieciba
tiek partraukta medicinisku indikaciju deél vai ta ir iestajusies izvaroSanas rezultata —
arstniecibas personai ir jaizskaidro griitniecibas nepartrauksanas sekas.

Turpmakais ir sievietes izvéle — saglabat vai partraukt gritniecibu. Ne mediciniskas
indikacijas, ne tas, ka gritnieciba ir iestajusies izvaroSanas rezultata, nav patstavigs pamats
aborta veikSanai. Griitniecibas maksligai partraukSanai ar1 iepriekSminétajos gadijumos ir
jasanem sievietes rakstveida piekriSana.

Partraukt gritniecibu medicinisku indikaciju dél vai gadijjuma, kad ta iestajusies
izvaroSanas rezultata, drikst tikai ginckologs (dzemdibu specialists) stacionara arstniecibas
iestade.®

Tiesiskais regul&jums noteic Tpasu kartibu gritniecibas maksligai partraukSanai, ja ta
iestajusies 16 gadu vecumu nesasnieguSai personai. Tas saistits ar arstniecibas personas
pienakumu par griitniecibu informét meitenes vecakus vai aizbildni un tiesibsargajosas iestades.

Ja meitene nav sasniegusi 16 gadu vecumu, tad $adas gritniecibas maksliga partrauksanai
sakotngji ir jakonstate griitniecibas partrauksanas pamats:

e griitnieces pasSas vEléSanas veikt abortu, nepastavot nekadam mediciniskam indikacijam un
izvaro$anas sekam,
e mediciniskas indikacijas vai izvaroSanas sekas.

Arstniecibas personai, kas konstatgjusi griitniecibu, ir pienakums uzklausit pacienti un
veltit vinai pienacigu uzmanibu, nemot véra sievietes vecumu un brieduma pakapi. S1 prasiba
ir nostiprinata gan Seksualas un reproduktivas veselibas likuma 27. panta, gan Pacientu tiesibu
likuma 13. panta ceturtaja dala. Nepilngadigam pacientam ir tiesibu aktos paredzétas tiesibas.
Zinatniskaja literatlira atzits, ka personas vecums ir subjektivs kriterijs, kura dél nav
ierobezojamas personas tiesibas.%® Informacija nepilngadigam pacientam jasniedz vinam
saprotama valoda, izskaidrojot mediciniskos terminus.

Arsta pienakums par griitniecibas iestaSanos ir informét griitnieces vecakus vai aizbildni.
Tiesibu aktos nav noteikta kartiba, kada tas darams. Ta var but informacijas nodoSana,
piezvanot, nosiitot e-pastu vai ka citadi sazinoties ar nepilngadigas pacientes tuviniekiem.

16 gadus vecumu nesasniegusas griitnieces iztaujasana un uzklausiSana ir saistita ne tikai
ar medicinisku jautajumu izskaidroSanu, bet ar1 lai noskaidrotu gritniecibas iestaSanas faktiskos
apstaklus, tostarp — gaidama bérna téva vecumu.

Griitnieciba var iestaties labpratiga dzimumakta vai izvaroSanas rezultata. Pirmaja

8 Gratniecibas partrauksanas organizatoriska kartiba
8 Kudeikina, 1., Palkova, K. (2018). The right to health in context of ensuring the best interests of the child. 6th
International Interdisciplinary Scientific Conference SOCIETY. HEALTH. WELFARE. Vol 51
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gadijuma svarigs ir gaidama bérna téva vecums. Ja vins ir pilngadigs, tad ar savam darbibam,
t.i., veicot dzimumaktu, ir izdarijis noziedzigu nodarfjumu. Kriminallikuma 161. pants paredz
kriminalatbildibu par dzimumaktu ar 16 gadus vecumu nesasniegu$u personu. Saja gadijuma
nav iz8kiroSas nozimes tam, ka dzimumakts noticis labpratigi. Cietusas vecums liedz vinai pilna
apméra apzinaties un izvertét dzimumattiecibu faktiskas sekas. Tad&jadi vecuma faktors
noziedziga nodarfjuma sastava interpretacija vértéjams pec analogijas ar bezpalidzibas stavokli.
Respektivi, 16 gadus nesasniegusi persona sava vecuma un brieduma triikuma dél nav pilniba
sp&jiga apzinaties dzimumakta sekas, tapéc atbildiba par seksualo kontaktu ir jauznemas
pilngadigajam partnerim.

Kriminallikuma 159. pants paredz kriminalatbildibu par izvaro$anu. IzvaroSana ir
cietusas personas bezpalidzibas stavokla apzinata izmantoSana vai dzimumakts pret otras
personas gribu, pielietojot vardarbibu, draudus, izmantojot uzticibu, autoritati vai ka citadak
ietekmgjot otru personu.

16 gadu vecumu nesasniegusas personas izvaroSana ir kvalificgjoSa pazime, par ko
likumdevgjs ir paredzgjis bargaku sodu.

IzvaroSanas gadijuma nav izskiroSas nozimes noziedziga nodarijjuma izdaritaja vecumam,
iznemot visparigo kriminalatbildibas vecumu — 14 gadus. Proti, pie kriminalatbildibas par
izvaroSanu saucama ka pilngadiga, ta nepilngadiga, 14 gadu vecumu sasniegusi, persona.

Arstniecibas personas pienakums ir informét Valsts policiju. Visparigi $is pienakums
izriet no Bérnu tiesibu aizsardzibas likuma 51. panta treSas dalas, kas nosaka katras personas
pienakumu zinot policijai vai citai kompetentai iestadei par noziedzigu nodarijumu, kas versts
pret bernu.?’ Speciala norma attieciba uz arstniecibas personam ir Arstniecibas likuma 51.1
panta pirma dala, kas noteic: “ja arstniecibas iestade sniedz palidzibu pacientam, un ir pamats
uzskatit, ka pacients cietis no vardarbibas, arstniecibas iestade nekavéjoties, bet ne vélak ka 12
stundu laika, pazino par to Valsts policijai.”® Arstniecibas personai ir jazino Valsts policijai:
e par griitniecibu, kas iestajusies izvaroSanas rezultata, neatkarigi no pacientes vecuma,

e par griitniecibu, kas iestajusies 16 gadus vecumu nesasniegusai personai, ja gaidama b&érna
tevs ir pilngadiga persona.

Tiesiskais reguléjums nenosaka informacijas nodosanas veidu — rakstiski, izmantojot
elektronisko sakaru lidzeklus vai ka citadi. Svarigi ir informaciju nodot iesp&jami atri, lai VValsts
policija var uzsakt izmekleSanas darbibas.

16 gadu vecumu nesasniegusai griitniecei nosiitijumu griitniecibas partraukSanai péc

pasas velesanas drikst izsniegt tikai tad, ja visSmaz 1 no vinas vecakiem vai aizbildnis ir devis

87 Bérnu tiesibu aizsardzibas likums. LR likums. Latvijas Véstnesis, 08.07.1998
8 Arstniecibas likums. LR likums. Latvijas Véstnesis, 01.07.1997.
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rakstveida piekriSanu aborta izdariSanai. Tadgjadi meitenes, kas jaunakas par 16 gadiem, vieta
rakstveida piekrisanu dod vinas vecaki (ir pielaujama abu vecaku piekrisana, bet obligati jabiit
vismaz viena vecaka vai aizbildna piekri$anai). Sads regulgjums izriet no Civillikuma 177.
panta, kas nosaka, ka bérni 1idz 18 gadu vecumam atrodas vecaku aizgadiba. Savukart, ST pasa
likuma 222. pants noteic, ka bérnam, kas palicis bez vecaku gadibas, iecelams aizbildnis.®

Stridus starp griitnieci, kas jaunaka par 16 gadiem, un vinas vecakiem vai aizbildni par
griitniecibas maksligu partrauk3anu izskir barintiesa.”® Tada gadijuma, lai veiktu abortu,
nepiecieSams barintiesas lémums. Lémuma pienemsana piekrit barintiesai péc bérna deklaretas
vai, ja tadas nav, tad péc faktiskas dzives vietas.

Pacientei, kura ir jaunaka par 16 gadiem, griitniecibas partraukSana medicinisku
indikaciju del vai gadijuma, kad ta iestajusies izvaroSanas rezultata, pielaujama, ja ir arstu
konsilija apstiprinajums vai tiesibaizsardzibas iestades izsniegta izzina par izvaro$anas
gadijumu, ka ar ja vismaz viens no pacientes vecakiem vai aizbildnis ir devis rakstveida

piekriganu.%

8 Civillikums. Pirma daja. LR likums. Valdibas Véstnesis, 20.02.1937.
%0 Seksualds un reproduktivas veselibas likums.
91 Turpat
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6 GRUTNIECIBAS MAKSLIGA PARTRAUKSANA -
PSIHOEMOCIONALIE ASPEKTI

6.1 Komunikacija ar pacienti

Ar abortiem cilv@ce pazistama jau loti sen, mainijusies tikai veidi, ka tos veic. Tapat ar1
mainijusies uzskati par to, vai to veikSana ir pielaujama un kadu iespaidu tas atstaj uz sievieti.
Tikai 19. gadsimta sakuma maksligu grutniecibas partraukSanu saka regulét likums. Daudzas
valstis pasaul€ aborts ka procediira kluva nelegals, un par ta veik$anu vargja piemérot kriminalo
sodamibu. Patiesiba atticksme pret abortu joprojam ir mainiga, un ta periodiski nonak politiku
diskusiju loka. Ta 2010. gada Latvija tika izskatits ta saucamais “Sirdspukstu likums”, kas
noteica, ka pacientei pirms aborta atlaujas izsniegSanas bija javeic sonografisks izmekl&jums,
kura laika iesp&jams saklausit augla sirdstonus. Uzskati par abortu likumibu cie$i savijas ar
religiskajiem uzskatiem, cilvéktiesibam un dzimumu Iidztiesibu. Ar1 specialistu uzskatus par
maksligas griitniecibas partrauksanu var ietekmét dazadi faktori.%

Sabiedriba sastopami daudzi miti, kas saistit ar aborta ietekmi un ta sekam:
aborts var izraisit neauglibu, ektopisko gratniecibu un krits vézi,
aborta veiksana ir saistita ar psihiskas veselibas problémam,
sievieteém nav tiesibu vienam pasam izlemt, kas vinam naks par labu,
sieviete vienmer var kontrol&t to, vai iestasies griitnieciba,

sieviete, kas veic abortu, nenoverte iesp€ju klut par mati,

2 T o

tikai “noteikta tipa” sievietes piedzivo neplanotu griitniecibu un izdara abortus.*®

Vel kads plasi izplatits mits ir Post-aborta sindroms. Izpausmes tas lidzinas Péctraumas
stresa sindromam — paradas vélini, ietekmé sievietes psihisko veselibu, izraisot trauksmi un
depresiju bez noteikta c€lona, ka arT atminu uzplaiksnijumus par traumatisko notikumu. Kaut
ar1 nav pieradijumu par §1 sindroma eksistenci, ik pa laikam publiski medijos tas tiek minéts ka
neizb&gamas aborta sekas.%,% %
Neatkarigi no apstakliem specialistam saruna ar pacienti, neraugoties uz to, vai

griitnieciba ir vélama, vai nevélama, jabit iejitigam, neitralam, bez personiskas attieksmes un

nostajas. Paciente ir sieviete, kas veérsusies péc mediciniskas palidzibas, un specialistam

92 Rudzate R.,(2012) Ginekologe: "Kad pateicu, ka netaisisu abortus, mani atlaida no darba". Rigas aprinka
portals. Pieejams: http://www.a.aprinkis.lv/sabiedriba/dzive-un-ticiba/item/4883-gineklologe-kad-pateicu-ka-
netaisisu-abortus-mani-atlaida-no-darba

% Abortion. The Myths.

% Needle, R. Walker, L., (2008) Abortion Counseling. Springer PC. Kindle Edition

% zareba K., La Gossa L., ..., Gierius J., (2020) Psychological consequences of abortion East Journal of Medicine
25,/3, July-September Pieejams Seit: https://jag.journalagent.com/ejm/pdfs/EJIM_25_3_477_483.pdf

% Kimberly K., (2014) The spread of ‘Post Abortion Syndrome’ as social diagnosis, Social Science & Medicine,
102 Pieejams Seit: https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0277953613006333
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jartipgjas par vinas fizisko un emocionalo labklajibu.

Tipiskakas situacijas, kuras paciente var noklut vizites laika, ir:

uzzinat, ka patieSam ir gaidibas (p&c ginekologiskas apskates),

Zinu par gritniecibu uznemt pozitivi,

Zinu uznemt negativi un uzreiz ar specialistu parrunat aborta iespéjas,
zinu uznemt negativi un doties majup, lai izvértétu savas iespgjas,

atklat, ka apmekle specialistu ar mérki pieteikties abortam,

neiesaistities saruna par aborta atcel$anu, jo ir pienémusi Iémumu to veikt,

atklat savas Saubas par abortu,

O N o a A~ wDd -

atklat, ka cie$/cietusi no vardarbibas un tapéc vélas veikt abortu.
Talaka sarunas gaita bils atkariga no ta, kura no ieprickSmin&tajam situacijam bis

piemérojama konkrétai pacientei.

6.2 Sarunas gaita un pacientes psihoemocionala stavokla
novertesana

Pacientes psihoemocionalo stavokli raksturo gan verbalie, gan neverbalie signali. Tie var
liecinat par neizlémibu, bailém, kaunu, vainas sajutu, dusmam. Pacientes reakcijas un
psihoemocionalais stavoklis ir ciesi saistits ar reakciju un attieksmi pret griitniecibu. Neverbalie
psihoemocionala stavokla signali ietver: pacientes kermena pozu, balss intonaciju un skalumu,
zestikulaciju, vegetativas reakcijas — sarkSana, roku sviSana, seklaka elpa, trice. Visi §ie signali
zino par spécigam emociju izpausmém. Verbalie psihoemocionala stavokla signali ietver: atru
runu, iesp&jams jucekligu vardu kartojumu teikuma, daudz emocionali piesatinatu vardu vai
tiesi pretgji — pieklusinatu runa, vai pat absolatu klusésanu.

Jo negaiditaka pacientei ir zina par griitniecibu, jo spécigak izpaudisies verbalie vai
neverbalie uzvedibas signali. Specialista balsij japaliek izteikti mierigai, sarunas gaita jamégina
nodibinat acu kontakts, jaruna Iéni, skaidri un neitrali, ripigi jaizvélas iedrosinosi vardi talakai
sarunas gaitai pacientei vélama virziena, izradot gatavibu pienemt jebkadu vinas [émumu vai
atbalstot Iemuma pienemsanas atlikSanu.

Sarunas gaita japatur prata, ka paciente ir pieaugusi sieviete (iznemot gadijumus, ja vina ir
nepilngadiba persona) un pati spgj pienemt lemumu. Kaut ar1 nepilngadiba nav $kérslis [emuma
pienemsanai un atbilstosas informacijas sniegSanai.%’

Janem vera, ka katrai pacientei ir sava veértibu sistéma, un tieSi $adu neatgriezenisku
lémumu pienemsSanas gaita ta aktualiz€jas 1idz ar visam pretrunam. Tiek uzskatits, ka Sados

gadijumos piedzivojam lidzigas izjutas ka zaud&juma gadijuma, kad tiek sanemta informacija,

97 Needle. Abortion Counseling.
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piem&ram, par nearst§jamu slimibu vai tuvinieka navi. Griitnieciba ir galéjs, neizb&gams

stavoklis, kas noslégsies vai nu ar abortu, vai dzemdibam. No §1 lémuma pienemsanas sievietel

nav iesp&jams izvairities vai atbrivoties. Janem v&ra arl ierobezotais laika periods. Péc E.

Kobleres-Rosas izskir 5 posmus zaud&juma pienemsana:

1.

Soks un noliegums — zina ir parak “karsta”, ta tiek izlikta arpus apzinas. Paciente var pat
uz 1su bridi “aizmirst” par gritniecibu un l€muma pienemsanas nepiecieSamibu. P&c kada
laika, protams, rodas atskarsme, bet iesp&jams ne pilniba aptverot talak varbiit&jos
notikumus — gritniecibu, dzemdibas, partnera informésanu. ST stavokla raksturojosas
pazime ir spécigas psihoemocionalas reakcijas — gan verbalas, gan neverbalas.

Dusmas — intensivU emociju izpausana “uz visu pasauli” — dakteri, partneri un aridzan pasai
uz sevi. Ar dusmu palidzibu var tikt veikta emocionala izlade, tadgjadi kaut nedaudz
mazinot stresa reakciju. Dusmas var atpazit pec ta, ka ir paaugstinats balss tonis, atra runa,
vegetativas reakcijas, vélme talit pat doties prom, piezvanit kadam.

Tirgosanas. Saja posma joprojam tiek mekléti vainigie un izskatiti varianti “ka biitu, ja
butu...”. Dazkart var notikt atgrieSanas gan dusmu, gan nolieguma posma. Paciente iztauja
dakteri par iesp&jam atlikt Iémumu, v€las pariet uz sarunu par kontracepcijas veidiem, tiek
parspriestas ricibas péc iespgjamam dzemdibam vai aborta, izlaizot lémuma pienemsanu
saistiba ar griitniecibas saglabasanu vai tas partrauksanu.

Apatijas, depresijas posms. Saja posma jau ir notikusi apzinasanas. Ir skaidrs, ka no lemuma
pienemsanas neizdosies izvairities. Sievietei ir nepiecieSams atbalsts, ieteikums versties pec
palidzibas, ja $ada veida psihoemocionalas griitibas jau ir ieilgusas. Paciente var klat klusa
vai arf tiesi pret&ji — runat par to, ka palikSana stavokli ir sabojajusi visu dzivi, kadas ceribas
palikusas nepiepilditas. Var pamanit, ka sievietei it ka uz laiku paziad perspektiva, nav
nakotnes, visa pacientes uzmaniba ir koncentréta uz l€muma piepemSanu un ta
neizbégamajam sekam.

PienemsSanas, samierinasanas posms. Paciente var pienemt patstavigu un pardomatu
lémumu. Sieviete par to runa vai tiesi pret&ji — pati ir izv€lgjusies terminu apdomasanai. Ja
lemums jau ir pienemts, tad min logiskus un pamatotus argumentus.%®

Specialistam sarunas gaita ir iesp&ams pieverst uzmanibu tam, ka paciente reagé uz

informaciju par gratniecibu, kads ir vinas psihoemocionalais stavoklis, atbalstit pacienti.

6.3 Pacientes motivaciju ietekméjoSo faktoru noskaidroSana

Motivaciju veido ieks€jie (personiba, vértibas, v€lmes, vajadzibas) un argjie (Citu

% Kiblere-Rosa, E., Keslers, D. (2015) Mierindjums. Ka rast stiprindjumu, pardzivojot tuva cilvéka zaudéjumu.
Riga: Lietusdarzs.
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nozimigo cilvéku vert&jums, situacija, vide) faktori. Neapzinata motivacija ir sabiedribas un
pasas sievietes nepienemami uzskati. Savukart, visbiezak apzinata motivacija ir logiski
argument€ta un pamatota. Paciente, sastopoties ar neplanotu griitniecibu, nonak apzinatu,

neapzinatu, ka ar ar€ju un iek$€ju motivu virpuli.

6.1 tabula
Biezak sastopama motivacija veikt abortu®®
- e Socialas
# Motivs Individualais .
vides

1 | Finansiala nesagatavotiba X
2 | Nepiemerots laiks bérna laiSanai pasaulé X
3 | Arpartneri saistitas problémas — sliktas attiecibas, X

partneris nevélas bérnus, ir vardarbigs
4 | Jau esosie bérni X
5 | Nakotnes ieceru apdraudéjums X
6 | Psiho-emocionala nesagatavotiba X
7 | Veselibas problémas X
8 | Uzskats, ka nevarés gaidamajam b&rnam X

nodro$inat gana labus dzives apstaklus
9 | Neatkaribas trikums, nepilngadiba X
10 | Gimenes vai draugu ietekme X

Katrs no $iem faktoriem var tikt apspriests un ar atbalsta vai nepiecieSamas informacijas
sniegSanu parvaréts. Tai pasa laika, m&ginot Sos faktorus ietekmét, specialists riské klat
aizbildniecisks vai Vel lielaka meéra ietekm@t pacientes lémumu, vadoties péc saviem
personigajiem uzskatiem.

Petijumi liecina, ka pastav faktori, kas ar lielu iesp&jamibu var negativi ietekmeét pacientes
psihologisko un fizisko labsajiitu péc aborta:

e Jemesls, kade] aborts tiek veikts

e Aborta tips,

e (Qrutniecibas termins,

e (Qrutnieces uzskati par abortu,

e Psihiski traucgjumi, kas diagnosticéti pirms griitniecibas iestaSanas,
e (Gribéta un/vai planota griitnieciba,

e Atbalsta trukums,

e Spiediens no apkartgjas vides.

Pastav art sargajosSie faktori jeb kritériji, kas var pasargat no aborta negativajam sekam:
e Partnera un gimenes atbalsts,

e leprieks nediagnosticéti psihiski trauc&jumi,

% Biggs M.A., (2013) Understanding why women seek abortions in the US. BMC Women's Health. Pieejams $eit:
https://bmcwomenshealth.biomedcentral.com/track/pdf/10.1186/1472-6874-13-29.pdf
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e Augstaka izglitiba,
e Kirurgiskais aborta tips.'®

Lai nonaktu pie motivacijas, kapec paciente vélas veikt abortu, vina jaiztauja par lémuma
iemesliem — cienpilna un nekonfront&josa veida. Jaizverte, vai paciente apzinas sava lémuma
galiguma un seku nozimi — gan griitniecibas partrauk3anas, gan arf tas saglabasanas rezultata,'%!
Japiemin, ka tie$i Saja posma sarunas gaita var tikt atklata partnera vardarbiba — fiziska,
ekonomiska, seksuala un/vai psihologiska. Specialistam jabiit gatavam uzklausit un atbalstit
pacienti, ja vina ir izlémusi par to pastastit.

Ja paciente sarunas gaita ir parak satraukta, to biitu vélams parcelt uz kadu citu laiku. Par
nakamo laiku nepiecieSams Vvienoties uzreiz esosas sarunas nosléguma. Tada veida pacientei
tiek sniegta drosibas sajiita un izraditas rtpes.

Atseviski japiemin sarunas principi gadijuma, ja paciente nav sasniegusi pilngadibu.
Psihologiski personiba briedumu sasniedz vecuma. Tas nozimé, ka kognitiva attistiba, sp&ja
pienemt 1@€mumus, nebalstoties tikai emocijas tiek sasniegta ap 16 gadu vecumu, turpreti
psihosociala nobrieSana vai sp&ja sevi kontrolét, ierobezot, atbilstosi socialas vides prasibam,
iesp&jamam sekam iestajas daudz vélak aptuveni 20 gadu vecumam un vélak.

Saprotot nepilngadigas pacientes attistibas posma Tpatnibas, sarunas gaita pacientei
jasniedz vienkarss un saprotams skaidrojums par abortu, ta norisi, sekam, tiesi tapat attieciba
uz griitniecibu un tas saglabasanu. Jasaprot, ka nepilngadiga paciente ir atkariga no vecaku
lémuma, biezi vien partnera 1émuma atbalstit emocionali un materialu vinas lémumu. Saruna
ar nepilngadigu pacienti, specialistam jabuit seviski empatiskam, tomér noteiktam un

konstruktivam, bez nosodijuma un moraliz&sanas.1%?

6.4 NepiecieSama atbalsta sniegSana un pacientes motiveSana
pienemt lemumu

Atbalstit pacienti iesp&ams gan verbali, gan neverbali. Verbala atbalstiSana ietver
uzmundrinajumu, inform&Sanu par griitniecibu, tas partraukSanas vai saglabasanas riskiem un
sekam. Tapat atbalsts nepiecieSams, ja paciente vélas saglabat griitniecibu, bet raiz&jas, vai bis
finansiali sp&jiga nodroSinat sevi un bérnu dekréta atvalinajuma laika un péc ta. Ja paciente nav
attiecibas ar bérna tévu vai nezina, kas vins§ ir, nav jamégina par katru cenu to noskaidrot, lai

konkréto virieti informé&tu par griitniecibu.

100 7areba K. Psychological consequences of abortion

101 Needle. Abortion Counseling.

102 Coleman M., K., Stevenson A., ... Hays S.(2020) Adolescents Obtaining Abortion Without Parental Consent:
Their Reasons and Experiences of Social Support. Perspectives of Sex and Reproductiobal Health. 01 March.
Pieejams Seit: https://onlinelibrary.wiley.com/doi/full/10.1363/psrh.12132
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Tikpat svarigs ir neverbalais atbalsts — skatiens, balss tembrs, atvérta kermena poza,

atbalstoss pieskariens.

Patstavigu 1émumu iesp&jams pienemt tikai tad, ja paciente ir pilniba apzinajusies, ko

nozimé saglabat un partraukt griitniecibu, ka art ir izsverusi visus apstaklus, kas var ietekmét

vinas [émumu:

1.

finansialais aspekts — vai pacientei ir pietiekams finansialais nodro$inajums gritniecibas
saglabasanai. Ja nav, tad kur to var giit — svarigi ir inform&t pacienti par sociala dienesta
pakalpojumiem,

socialais atbalsts gan griitniecibas saglabasanas, gan tas partraukSanas gadijuma — kur var
versties péc psihologiska atbalsta, jo Tpasi, ja sievietei draud nokliSana krizes situacija
(intma partnera vai gimenes vardarbibas gadijuma),

fiziologiskais — kads ir pacientes veselibas stavoklis, vai tas pielauj griitniecibu vai tas
partraukSanu,

psihologiskais — vai paciente jiitas fiziski un morali gatava bérmam vai abortam. Tapat
butiski izvertét, vai pacientes psihiskas veselibas stavoklis pielauj griitniecibu (psihisko
slimibu gadijuma lietojamie medikamenti dazkart var nebiit savienojami ar griitniecibu un
bérna barosanu ar kriiti). Atkal japiemin sievietes attiecibas — vai vina jutas tajas drosi, vai
tiesi pret&ji — tas ir Vardarbigas.

Ja paciente atrodas vardarbigas attiecibas, ir svarigi vinu informeét par krizes centriem un

patversmém, kas paredz€tas no vardarbibas cietusam sievieteém. lesp&jams, ka paciente butu

gatava turp doties pat taisna cela no arsta kabineta.

Specialistam kabineta jabiit pieejamai plaSai informacijai par griitniecibas norisi, abortu,

vardarbibu pret sievieti, intima partnera vardarbibu, socialas palidzibas dienesta sniegtajiem

pakalpojumiem, krizes centriem, patversmém un citam palidzibas organizacijam, kas atbalsta

vardarbiba cietu$as sievietes.
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7 TIESISKAIS REGULEJUMS UN PALIDZIBA NO
VALSTS/ PASVALDIBAS

Atbildiba par bérnu un vina labklajibu primari ir janodro$ina bérna vecakiem — t€vam un
matei. Bailes no atbildibas, ka arT finansialas vai sadziviska rakstura problémas var mudinat
veikt griitniecibas maksligu partrauk$anu. Ipasi tas var attickties uz gadijumiem, kad sieviete
nav sanémusi atbalstu no gaidama bérna t€va. Raksta “Abortu tiesiskais reguléjums” noradits,
ka sievieSu krizes centra nakas sastapties ar bezizejas situacijas nonaku$am griitniecém.%
Sociali atbildiga wvalsti ir izstradati mehanismi, ka palidzét sievietei Sada veida
problémsituacijas atrisinat, ka ar1 ka parvarét sadziviskus vai finansialus Skérslus, saglabajot
gritniecibu.

Atbalstu sniedz gan nevalstiskas organizacijas, gan valsts un pasvaldibu iestades. Tas var
izpausties ka finansials atbalsts un ar1 ka praktiska palidziba, pieméram, dzivesvietas
nodro$inasana, sievietes apgadasana ar pirmas nepiecieSamibas precém u.tml., nemot véra

gritnieces vajadzibas.

7.1 Valsts atbalsts

Valsts atbalsta sniegSana galvenokart izpauzas materialo pabalstu veida un nodro§inot
socialos pakalpojumus. Pabalstu sisttmu veido valsts socialas apdroSinasanas pabalsti un
socialie pabalsti. Valsts socialas apdroSinasanas pabalstus ir tiesigas sanemt sociali apdroSinatas
personas, bet socialos pabalstus sanem pie noteiktam iedzivotaju grupam piederigas personas
situacijas, kad ir nepiecieSami papildu izdevumi vai gadijumos, kad personas pasas nespgj giit
ienakumus. %

Valsts socialo pabalstu sanemsSana nav saistita ar valsts socialas apdro§inasanas obligato
iemaksu veikSanu. Saistiba ar griitniecibu valsts nodroSina §adus pabalstus:

1. maternitates pabalsts,

2. gimenes valsts pabalsts,

3. beérna kopsSanas pabalsts,

4. bérna piedzimsanas pabalsts.

Sociali apdro§inatai griitniecei ir tiesibas uz maternitates pabalsta sanemsanu. To paredz
likuma “Par maternitates un slimibu apdro$inasanu” 3. panta 1. dalas 1. punkts un 4. panta

pirma dala.'% Proti, tiesibas uz maternitates pabalsta sanemsanu ir personam, kuras saskana ar

likumu “Par valsts socialo apdrosinasanu” ir sociali apdrosinatas un par kuram ir veiktas vai

103 Krlimina, 1. (2012). Abortu tiesiskais reguléjums. Jurista Vards, 30 (729)
104 valsts socialo pabalstu likums. LR likums. Latvijas Véstnesis, 19.11.2002.
105 par maternitates un slimibu apdrosinasanu. LR likums. Latvijas Véstnesis, 23.11.1995.
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bija javeic valsts socialas apdrosinaSanas obligatas iemaksas Latvijas Republika, atbilstosi
attiecigajam apdroSinasanas veidam ne mazak ka 3 meneSus peéd&jo 6 méneSu perioda vai 6
ménesus pedejo 24 menesu perioda pirms menesa, kura iestajies apdrosinasanas gadijums.

Saskana ar Valsts socialo pabalstu likuma 3. panta 1. dalu noteikta kartiba, kada regulari
tiek izmaksats valsts socialais pabalsts, gimenes valsts pabalsts un bérna kopSanas pabalsts.
Savukart, bérna piedzimsanas gadijuma valsts izmaksa vienreiz&ju pabalstu. Bez tam saskana
ar Socialo pakalpojumu un socialas palidzibas likuma 35. panta 2. dalu griitniece, kas nonakusi
krizes situacija, var pretendét uz pabalstu, ko pieskir krizes situacija. Tas ir operativi sniegts
materials atbalsts aréju notikumu raditu seku novérsanai vai mazinasanai.®

Ka nozimigs informativs resurss par iesp&jamo palidzibu ir jamin Slimibu profilakses un
kontroles centra izstradatais elektroniskais buklets “Tava griitnieciba un veseltba”%’ kur
apkopota bitiskaka informacija par palidzibas sniegSanu griitniecei, kas nonakusi krizes
situacija. Ka ar1 informaciju un atbildes uz dazadiem ar griitniecibu saistitiem jautajumiem var

iegiit, apmekl&jot interneta vietni www.grutnieciba.lv.%®

7.2 PasSvaldibas atbalsts

Griitniece ir tiesiga sanemt palidzibu arT pasvaldiba, kura ir deklar&jusi savu dzivesvietu.
Saskana ar likuma “Par pasvaldibam” 15. pantu viena no pasvaldibas autonomam funkcijam ir
nodro§inat iedzivotajiem socialo palidzibu, tostarp maznodroSinatam gimeném un sociali
mazaizsargatdm personam, ka ari sniegt palidzibu jautdjumos, kas saistiti ar dzivesvietu. 1%
Pasvaldibu faktiskas iesp€jas ir atSkirigas, bet jebkura gadijuma griitniecei ir tiesibas versties

péc palidzibas.

7.3 Paternitates noteikSana

Griitniecibas iestasanas ir atkariga no 2 personam — Sievietes un viriesa. Lai virietis varétu
klat par toposa bérna tévu ne tikai biologiski, bet arT tiesiski, un biitu juridiski atbildigs par savu
atvasi, nepiecieSams noteikt bérna paternitati. Paternitates jautajumus regulé Civillikuma
gimenes tiesibu dala. Ir paternitates pienémums, tas atziSana un noteikSana. Saskana ar
Civillikuma 146. pantu paternitates pien€mums nozimé, ka: “Par tévu be€rnam, kur§ piedzimis
sievietei laulibas laika vai ne velak ka 306. diena péc tam, kad lauliba partraukta vira naves dél,

laulibas SkirSanu vai tas atziSanu par neesoSu, uzskatams bérna mates virs”. Savukart, ja

106 Socialo pakalpojumu un socialas palidzibas likums. LR likums. Latvijas Véstnesis, 19.11.2002.
107 SPKC. (2020) Tava gratnieciba un veseliba. Buklets. Pieejams:
https://www.spkc.gov.lv/sites/spkc/files/content/tava_veseliba_un_grutnieciba_final.pdf

108 SPKC. Gritnieciba. Interneta portals. Pieejams $eit: https://grutnieciba.lv/noderigi/

109 pgr pasvaldibam. LR likums. Latvijas Véstnesis, 24.05.1994
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gritniece nav stajusies lauliba vai bérna biologiskais t€vs nav griitnieces likumigs virs, pastav
iespgja atzit paternitati vai noteikt to tiesas cela. Paternitates noteikSana notiek brivpratigi.
Civillikuma 155. pants noteic: “Paternitates atziSana notiek, ja bérna t&€vs un mate personiski
iesniedz kopigu iesniegumu dzimtsarakstu nodala vai dzimtsarakstu nodalai adresétu
iesniegumu, uz kura notariali apliecinats iesniedz€ju paraksta istums. Paternitates atziSana
noformé&jama ar ierakstu dzim$anas registra.”

Jauzsver, ka paternitates atziSanas iesniegumu var iesniegt, registréjot bérna piedzimsanu,
to var izdarft ari vél pirms bérns ir piedzimis, ka arT péc tam, kad registréta bérna piedzimsana.

Ja bérns ir sasniedzis 12 gadu vecumu, tad nepiecieSama ar vina piekrisana.

Ja berna mate ir lauliba, bet t€vs nav vinas likumigs virs, tad kopigu iesniegumu iesniedz
bérna mate, mates virs un bérna biologiskais tévs.

Savukart, ja bérna biologiskais tévs atsakas brivpratigi atzit paternitati, to ir iesp&jams
noteikt tiesas cela. Sis ir procesuali sarezgitaks un garaks cels. Saskana ar Civilprocesa likuma
30. nodalu lietas par bérna izcel$anas noteikSanu tiek izskatitas vispargja kartiba, iesniedzot
prasibas pieteikumu un pieradijumus, kas apstiprina taja izteiktos prasijumus, proti, berna matei
jaiesniedz pieradijumi tam, ka konkr€tais virietis ir vinas bérna t€vs. Pieradijumi var biit gan
liecinieku liecibas, gan rakstiski iesniegti dokumenti, ka ar ir iesp&jams veikt ekspertizi, DNS
testu. Prasibu par paternitates noteikSanu var celt vienlaicigi ar prasibu par uzturlidzeklu
piedzinu, un tada gadijuma bérna mate ir atbrivota no valsts nodevas samaksas par prasibas
pieteikuma iesniegSanu.

Paternitates atziSanas prasiba nav obligata, t.i. bérna mate var registrét bérna dzimsanu,
nenoradot vina tevu. Tomeér bérna teéva noteikSana ir biitiska ne tikai no apriipes viedokla puses,
jo uzturlidzeklu piedzina vai uzturlidzeklu sanemsSana no Uzturlidzeklu garantiju fonda ir
iesp&jama tikai tad, ja ir zinams bérna tévs, bet arT no mantoSanas viedokla. Bez tam janem

vera, ka bernam ir tiesibas zinat savu izcelsmi.

7.4 Uzturhdzekli

Saskana ar Civillikuma 177. pantu bérns lidz pilngadibas sasniegSanai ir savu vecaku
aizgadiba. Aizgadiba nozimé, ka bérna vecakiem ir pienakums ripéties par savu atvasi,
nodroS$inot tas attistibai nepiecieSamos apstaklus. Vecakiem ir pienakums b&rnam nodroSinat
uzturlidzeklus vismaz minimalaja to apmeéra. Saskana ar Ministru kabineta noteikumiem
“Noteikumi par minimalo uzturlidzeklu apméru bérnam” katram vecakam ir pienakums ik

ménesi nodro§inat savam bérnam minimalos uzturlidzeklus.!!® Bérniem lidz 7 gadu vecumam

110 MK 17.01.2013 noteikumi Nr. 37 Noteikumi par minimalo uzturlidzeklu apméru bérnam

50



— 25% apm@éra no valst noteiktas minimalas ménesa algas, bet vecuma no 7 lidz 18 gadiem —
30% apméra no valsti noteiktas minimalas ménesa algas.

Uzturlidzeklu maksimalais apmeérs nav noteikts. Bérna mate un tévs var vienoties par
brivpratigu to samaksu. Gadijumos, kad bérna tevs atsakas maksat uzturlidzeklus vai rodas
strids par to apmeéru, bérna matei ir tiesibas versties tiesa. Jauzsver, ka, ja tiek celta prasiba par
uzturlidzeklu piedzinu apméra, kas parsniedz minimalo uzturlidzeklu apméru, bérna matei
pieprasamo uzturlidzeklu apmers ir japamato, iesniedzot pieradijumus, kas apliecina bérna téva
sp&ju un mantisko stavokli maksat prasitos naudas summu, ka ari jabut dokumentam, kas
apliecina bérna vajadzibas. Tas var but saistiba ar medicinas pakalpojumu nepiecieSamibu,
bérna radoSajam aktivitatém u.tml. Savukart mantisko stavokli apliecina izzinas no
publiskajiem registriem par mantas piederibu, izzina no Valsts socialas apdro§inasanas
agenturas par darba algu u.tml. Ja kadus pieradijumus bérna mate nav sp&jiga iegit, var lugt

tiesu to izprasit no attiecigas iestades vai personas.

7.5 Uzturlidzeklu garantijas fonds

Ja bérna tevs izvairds no uzturlidzeklu samaksas un be&rna mate piekrit sanemt
uzturlidzeklus tada apmera, kads noteiks Ministru kabineta noteikumos!!!, tad var versties ar
iesniegumu Uzturlidzeklu garantiju fonda un ligt uzturlidzeklu izmaksu no $is iestades. Lali
sanemtu uzturlidzeklus no Uzturlidzeklu garantiju fonda, to pieprasitajam un bérnam ir jabiit
Latvijas Republika deklarétai dzivesvietai. Vecakam, no kura iesniedz€js vélas sanemt
uzturlidzeklus, var arm nebiit deklarétas dzivesvietas Latvijas Republika. Pirms lémuma
pienemSanas vecakam, no kura iesniedzg€js v€las sapemt uzturlidzeklus, tiek prasits
paskaidrojums, kas jaiesniedz laika perioda lidz 20 dienam. Paskaidrojuma neiesniegSana nav
Skerslis [éemuma pienemsana.

Lémums par uzturlidzeklu izmaksu vai atteikums tiek pienemts 20 dienu laika no dienas,
kad sanemts ta vecaka, no kura iesniedzgjs v€las sanemt uzturlidzeklus, paskaidrojums vai
beidzies paskaidrojuma iesniegSanas termins. Ja So terminu nav iesp&jams ieverot sakara ar to,
ka nepiecieSams iegiit papildu informaciju, Uzturlidzeklu garantiju fonda administracija var
pienemt l€émumu pagarinat administrativa akta izdoSanas terminu uz laiku (ne ilgaku par 4
méne§iem no iesniedz&ja iesnieguma sanemsanas dienas). Sada gadijuma lémumu par
uzturlidzeklu izmaksu vai par atteikumu izmaksat uzturlidzeklus pienem 20 dienu laika no
dienas, kad iesniegti visi pieprasitie dokumenti, bet ne vélak ka 4 ménesu laika no iesnieguma

iesniegSanas dienas.

111 MK 10.12.2019 noteikumi Nr. 616 Noteikumi par uzturlidzeklu apméru, ko izmaksa no Uzturlidzeklu
garantiju fonda
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Uzturlidzeklu garantiju fonds ir izveidots, lai nodroSinatu bérna tiesibas uz socialo
nodro$inajumu, bet vienlaikus jauzsver, ka uzturlidzeklu izmaksa no Uzturlidzeklu garantiju
fonda Iidzekliem nav socialais pabalsts. Uzturlidzeklu garantiju fonds uzturlidzeklus izmaksa
vecaka vieta, un pécak tie tiek piedziti no vecaka regresa kartiba. Uzturlidzeklu samaksa no
Uzturlidzeklu garantiju fonda var notikt:

1. administrativa procesa ietvaros — izmaksa tiek veikta uz patstaviga pamata, nevérsoties tiesa
vai nenoslédzot vienoSanos,

2. sakara ar tiesas sprieduma vai vieno$anos par uzturlidzekliem nepildiSanu — izmaksas
pamats ir sekundars, tas pamata ir neizpildits tiesas spriedums vai vienoSanas par
uzturlidzekliem.

Tiesisko pamatu uzturlidzeklu sanemsSanai nosaka Uzturlidzeklu garantiju fonda
likuma'*? 3. pants:

e vecaks nenodroSina beérnam uzturlidzeklus vismaz Ministru kabineta noteikumu Nr.616
“Noteikumi par uzturlidzeklu apmeéru, ko izmaksa no Uzturlidzeklu garantiju fonda”
apmera, t.i. 107,50 eiro katram b&rnam no vina piedzim$anas briza Iidz 7 gadu vecuma
sasnieg$anai un 129 eiro katram b&rnam vecuma no 7 lidz 18 gadiem, ka arT pilngadigai
personai vecuma no 18 Iidz 21 gadam.!

e paradnieks nepilda tiesas nolémumu par uzturlidzeklu piedzinu vai vienoSanos par
uzturlidzekliem un no zverinata tiesu izpilditaja sanemtas zinas, ka paradnieks nav
pazinojuma par pienakumu izpildit nolémumu noteiktaja termina ieskaitijis zverinata tiesu
1zpilditaja depozita konta pazinojuma noradito summu.

Ja viens vecaks ir versies Uzturlidzeklu garantiju fonda tapéc, ka otrs nepilda tiesas
spriedumu vai vienoSanos par uzturlidzekliem, uzturlidzeklu izmaksa tiek veikta no
Uzturlidzeklu garantiju fonda. Sada gadfjuma, ja vien nepastav $kérsli uzturlidzeklu
sanemsSanai, atteikums izmaksat uzturlidzeklus no Uzturlidzeklu garantiju fonda nav iesp&jams,
jo izmaksas pamata ir jau pienemts tiesas spriedums vai vienoSanas par uzturlidzekliem,
tadejadi uzturlidzeklu sanemsSanas tiesiskais pamats un faktiskie apstakli ir jau parbauditi.

Janorada, ka ir virkne apstaklu, kas izslédz iesp€u sanemt uzturlidzeklus no
Uzturlidzeklu garantiju fonda:

1) vecaks, no kura iesniedzgjs vélas sanemt uzturlidzeklus, Tsteno bérna apriipi,

2) persona, no kuras iesniedzgjs vélas sanemt uzturlidzeklus, nav bérna vecaks,

3) ir speka tiesas nolémums vai vienosanas par uzturlidzekliem bérna uzturam,

4) pastav vismaz viens no $adiem apstakliem:

12 yzturlidzeklu garantiju fonda likums. LR likums. Latvijas Véstnesis, 21.12.2016.
113 Noteikumi par uzturlidzeklu apméru, ko izmaksa no Uzturlidzeklu garantiju fonda
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a) persona péc pilngadibas sasniegSanas nav uzsakusi vai ir partraukusi pamatizglitibas,
vidgjas izglitibas, arodizglitibas vai specialas izglitibas iegiisSanu Latvijas Republika,
b) bérns sasniedzis 21 gada vecumu,
C) bérns stajies lauliba,
d) bérns miris,
e) paradnieks miris,
f) iesniedzgjs miris,
g) iesniedzgjs atteicies sanemt uzturlidzeklus no Fonda, iesniedzot ta administracijai
attiecigu iesniegumu,
h) iesniedz&jam ir partrauktas vai atnemtas aizgadibas tiesibas,
1) aizbildnis, kuram tiek izmaksati uzturlidzekli no Fonda, ir beidzis pildit aizbildna
pienakumus,
J) iesniedz&jam vai bérnam nav deklarétas dzivesvietas Latvijas Republika,
K) speka stajies tiesas nolémums par uzturlidzeklu piedzinu vai noslégta vienoSanas par
uzturlidzekliem b&rna uzturam,
[) zudis tiesiskais pamats uzturlidzeklu izmaksai.
Uzturlidzeklu garantiju fonda majaslapa www.ugf.gov.lv ir publicéta informacija, kas
palidz orientéties uzturlidzeklu sanemsanas jautajumos, tostarp tur ir ari pieejami iesniegumu

paraugi.
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8 PASVALDIBU, BIEDRIBU UN NODIBINAJUMU
SNIEGTIE PAKALPOJUMI

8.1 Prevencija

Medicina tiek lietots jédziens — profilakse, ar ko parasti izprot pasakumu kopumu
slimibas nov&rs$anai vai tas aizkavéSanai. Socialaja joma tiek lietots jédziens prevencija, ko
faktiski Iidzvertigi izprot ka “aizsteigSanos prieksa”. Tatad tas ir pasakumu kopums, kas,
savlaicigi piemérots, var noverst vardarbibu gan pret bérniem, gan pieaugusajiem, visas tas
izpausm@s un veidos.'!*

e primara prevencija ictver visus tos pasakumus, kas ir mérkéti un pieejami sabiedribai
kopuma. Parasti tas ir pietiekami visparigas socialo reklamu kampanas, kas uzruna kadu
konkrétu vardarbibas veidu, tada veida censoties nodot zinu arT mérka grupai,

e sekundara prevencija ietver pasakumu kopumu, kas merkéti uz to sabiedribas dalu, kas ir
identificéta ka riska klienti. Parasti $ajas situacijas tiek runats par tam gimeném un
individiem, kas jau ir nonaku$i dazadu institiiciju redzesloka, gimenes krizes situacijas,
sociali izolétas gimenes u.tt.,

e terciara prevencija ietver pasakumu kopumu, kas paredzeti tiem sabiedribas locekliem,
kuri jau ir cietusi no vardarbibas vai ari pasi ir to pielietojusi. Galvenais uzdevums ir noverst
situaciju, kur gimene vai piecaugusais atkartoti kltist vardarbigs, ka rezultata bérni atkal

nonaktu situacijas, kur pret viniem tiek izmantoti vardarbigi panémieni.

8.2 Atbalsta sanemSanas iespéjas

Katra paSvaldiba sadarbiba ar nevalstiskajam organizacijam nodroSina pasakumu
kopumu, kas versts uz personas socialas funkcionéSanas sp€ju atjaunoSanu vai uzlaboSanu ar
merki nodro$inat sociala statusa atgGisanu un ieklauSanos sabiedriba, ka ari ietvert
pakalpojumus péc nepiecieSamibas gan personas dzivesvieta, gan ar1 socialas rehabilitacijas
institticija.'®® Tadgjadi gan tam personam, kas cietusas no vardarbibas, gan ari sociali smaga
situacija nonakusajiem ir iespgjas sanemt atbalstu, izmantojot pasvaldibas un valsts
nodros$inatos pakalpojumus.

Gadijumos, kad sieviete nevélas pati audzinat gaidamo bérnu, bet gritniecibas
partraukSana vairs nav iesp&jama, nepiecieSams sniegt vispusigu informaciju par atbalsta

sanemsanas iesp&jam, ka arl par iesp€jamo situacijas risinajumu saistiba ar gaidama beérna

114 Labklajibas ministrija. (2020) Metodiskais materidls socidlajam darbam ar vardarbiba cietusam un
vardarbibu veikusam personam. Pieejams Seit: https://www.Im.gov.Ilv/lv/media/8377/download
115 socidalo pakalpojumu un socialds palidzibas likums.
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nodo$anu arpusgimenes apripe.

Specialistam ir biitiski pacientei sniegt informativu un emocionalu atbalstu ne tikai esosas
situacijas risinasana, bet ar sekundaras un terciaras prevencijas realiz€sana.

Saskarsmes procesa ar iesp&jami vardarbiba vai sociali smaga situacija nonakusu pacientu
ir biitiski ieverot un pielietot €tiskos priekSnoteikumus. Profesionalis ir atbildigs par sniedzamas
informacijas saturu un teikta saprotamibu, izv€loties empatisku pieeju. Ne mazak butisks
profesionalo attiecibu faktors ir klausisanas kulttira un &tika, jo saruna izteikto vardu un domu

jéga var tikt izprasta tikai konteksta. Tadgjadi janem veéra, ka komunikacija ar pacientu var
profesionalu terminu lietoSanu, moralizé€Sanu, padomu dosanu, kategorisku spriedumu pausanu,
neprasmi klaustties u.c.

Socialas palidzibas un sociala atbalsta sanemsSanas kartibu Latvija nosaka “Socialo
pakalpojumu un socialas palidzibas likums” ar meérki nodroSinat personas socialas
funkcion&Sanas sp&ju atjaunoSanu vai uzlabosanu, ka arT nodroSinat sociala statusa atgtiSanu
un ieklausanos sabiedriba. Likums nosaka, ka pasvaldibai, kuras teritorija ir deklaréta personas
dzivesvieta, ir pienakums nodroSinat iesp&u sanemt vajadzibam atbilstoSus socialos
pakalpojumus, pirms tam izvert§jot cilvéka vajadzibas peéc Sada veida pakalpojuma. Ja
pasvaldiba nav izveidoti nepiecieSamo pakalpojumu sniedzgji, tad tas slédz ligumus ar citiem
socialo pakalpojumu sniedz&jiem sava teritorija vai ar citam pasvaldiba. Socialo pakalpojumu
un socialas palidzibas kartibas sanemSanu organizé pasvaldibas Socialais dienests, tadejadi
personai ir iespéja tur versties, vadoties péc deklarétas dzivesvietas. Socialo palidzibu klientam
sniedz, pamatojoties uz vina materialo resursu izvert€jumu, paredzot katra klienta lidzdarbibu.
Japersona ir nonakusi sociali smaga situacija, bet dzivo cita pasvaldiba, tad cilvekam ir tiesibas
versties Socialaja dienesta péc faktiskas dzivesvietas, lai sanemtu informativu un emocionalu
atbalstu, ka ar1 talak pe&c nepiecieSamibas risinatu jautajumus, kas saistiti ar socialo
pakalpojumu sanemsSanas un apmaksas iespéjam. P&c nepiecieSamibas personai ir tiesibas
sanemt atbalstu gan dzivesvieta, gan ari socialas rehabilitacijas institiicija, kur tiek sniegta
Tslaiciga psihologiska un cita veida palidziba krizes situacija nonakusajiem.

Lai nodroSinatu klientiem nepiecieSamo pakalpojumu klastu, aktivi darbojas dazadas
nevalstiskas organizacijas, kuras péc nepiecieSamibas persona var nepastarpinati versties, lai
sanemtu vajadzibam atbilstosako pakalpojumu. Personam, kuras ir piedzivojusas vardarbibu,
Sobrid atrodas vardarbigas attiecibas, attiecibu atkariba vai gadijumos, ja gimene ir cietusi no
seksualas ekspluatacijas, darba ekspluatacijas vai citam cilvektirdzniecibu formam,
profesionalu atbalstu sniedz “Centrs Marta”. Krizes situacijas, lai sanemtu psihoemocionalo

atbalstu, katru dienu (ar1 brivdienas) ir iesp€jams zvanit pa diennakts talruni krizu un

55



konsultaciju centram “Skalbes”. Tacu gadijumos, kad pastav iesp&jami draudi personas
dzivibai un veselibai, nekavgjoties jazvana policijai un japieprasa pagaidu aizsardziba pret
vardarbibas veicgju.

Nevalstiskaja sektora darbojas vairakas organizacijas, kas sniedz gan materialu, gan
psihologisku palidzibu griitniecei, pieméram, tads ir biedribas “Gimenes Siipulis” organizgtais
krizes gritniecibas centrs “Patvéruma maja”.

Ta ir brivpratiga, bezatlidzibas sabiedriski atbildigu iedzivoju darbiba, tapéc katrai
biedribai vai nodibinajumam ir tiesibas paSiem noteikt sniedzamas palidzibas apjomu un
kartibu. Informacija par biedribam un nodibinajumiem, ka ar7 to sniegto atbalsta iesp&jam ir
atrodama interneta vide.

Biedribu un nodibinajumu darbibas veicinasanai un uzraudziSanai Latvija ir speka esoss

Sabiedriska labuma organizaciju likums, kura 4. panta pirma dala noteic, ka sabiedriska labuma

organizacijai ir tiesibas sanemt likumos noteiktos nodoklu atvieglojumus.t®
8.1 tabula
Noderigas majaslapas un talruni palidzibas vai informacijas sanemsanai
# Organizacija www talrunis
1 Skalbes, krizu un konsultaciju | www.skalbes.lv 67222922, 2772292
' centrs
2. | Centrs Marta www.marta.lv 67378539
3. | Glabgjsilite www.lbf.Iv/Iv/glabejsilite
4. | Labklajibas ministrija www.Ilm.gov.lv 80205100
5 Rigas Domes labklajibas | www.ld.riga.lv 8005055
" | departaments
6 Vienotais  arkartas  palidzibas 112
" | talrunis

8.3 Arpusgimenes apriipes iespéjas bernam

Lai bérns pilnigi un harmoniski spétu attistities ka personiba, vinam ir jaaug gimeniska
vide, kur tiek nodroSinata pilnvertiga attistiba. Situacijas, kad persona nesp€ vai nevélas
uznemties riipes par jaundzimusa apriipi, pamatojoties uz Barintiesu likumu’, pgc procesualo
darbibu veiksSanas $1 institiicija pienem l€mumu par bérna aizgadibas tiesibu partrauksanu
vecakiem un lemj par iesp&jamajiem arpusgimenes apripes veidiem, primari aptaujajot
gimenes loceklus par iesp&u uznpemties jaundzimu$a apripi vai arl lemj par citam
arpusgimenes apripes formam (audZzugimene vai socialas aprupes institiicija).

Ja apriipes persona savu l€émumu atteikties no bérna izteikusi, atrodoties dzemdibu

iestade, tad jaundzimusSo registré medicinas personals un nekavgjoties par radusos situaciju

116 Sabiedriska labuma organizaciju likums. LR likums. Latvijas Véstnesis, 07.07.2004.
Y17 Barintiesu likums. LR likums. Latvijas Véstnesis, 07.07.2006
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rakstiski informé Barintiesu. Ja, atrodoties arstniecibas iestade, apripes persona nav uzradijusi
personu apliecino$u dokumentu un ir izrakstita no slimnicas, atstajot jaundzimu$o, vali
gadijumos, kad b@rns ir atradenis un/vai ievietots glabgjsilité, tad l@mumu par bé&rna
arpusgimenes apripi pienem ta Latvijas planoSanas regionu Barintiesa, kuras atraSanas

teritorija bérns ir atstats vai atrasts.
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1.pielikums

Kontracepcijas metodes!!8119.120

1. HORMONALA KONTRACEPCIJA

Darbibas mehanisma pamata ir sintétisku steroidas dabas substanc¢u lietoSana, kas rada sekojosas izmainas:
e bloke ovulacijas notikumu olnicas,

e ietekmé endometrija histologisko arhitektoniku,

e rada nelabvéligu vidi nidacijas procesam,

e izmaina dzemdes kakla glotu biokimisko sastavu,

e rada nelabvéligu vidi spermatozoidu pasazai.

Estrogénu komponents kavé FSH sekré&ciju un noveér§ dominanta folikula selekciju un folikula attistibu. Progestinu
komponents kaveé LH sint€zi un novers ovulaciju, padara endometriju neuznémigu augla olas implantacijai, to
aizvietojot ar atrofiskiem un nepilnigiem dziedzeriem, ietekmé cervikala kanala epitélija §tinas, radot biezu glotu
slani, kas apgritina spermatozoidu iekltisanu dzemde.

1.1. Kombinéta orala kontracepcija (KOK)

KOK sastava ir divi hormoni: sintétiskie steroidie estrogéni: etinilestradiols (EE), estradiols (E2) vai estradiola
valerats (E2V), kombinacija ar kadu progestinu (Progesteronum, Drospirenonum, Levonorgestrelum,
Gestodenum, Norgestimatum, Desogestrelum, Dienogestum, Cyproteroni acetas).

Efektivitate: pirmo gadu pielietojot metodi pareizi, neizlaizot tableSu lietoSanas reizes, iestajas mazak neka 1
gritnieciba uz 100 sievietém (jeb 3 griitniecibas uz 1000 sievieteém).

Blakusefekti:

e izmainas ikm&neSa asino$ana: samazinas asino$anas apjoms, ka arT dienu skaits, asinosana starp regularam,
normalam ménesreizém pirmos 3 ménesus,

e galvassapes,

e slikta diiSa, vemSana,

e kermena masas izmainas,

e garastavokla mainas,

e akne (var ar pasliktinat esoSo stavokli, bet parasti to uzlabo),

Pozitivie efekti: nover§ griitniecibas iestasanos, samazina endometrija un olnicu véZa attistibas risku, samazina
olnicu cistu attistibas iesp&ju, samazina menstrualas asinoSanas apjomu, mazina an€mijas risku, samazinas
menstrualas sapes, ziid ovulacijas sapes, samazinas policistisko olnicu simptomi (neregularas ménesreizes, akne,
pastiprinats apmatojums uz sejas un kermena),samazinas endometriozes simptomi (sapes, neregularas
meénesreizes).

Apzinatie veselibas riski: dzilo vénu tromboze, plausu arteriju trombembolija, loti reti: insults, miokarda infarkts.
Pirms nozimét KOK, svarigi ir noskaidrot, vai pacientei ir kontrindikacijas $is kontracepcijas metodes lietoSanai.

LietoSana:

e Kklasiski iepakojuma ir 21 tablete; rekomendg kontracepciju uzsakt lietot pirmaja cikla diena. Katru dienu viena
un taja pasa laika jaiedzer pa vienai tabletei, ta turpinot tas lietot 21 dienu bez partraukuma, péc tam ir 7 dienu
partraukums, kura laika paradas menstruacijam lidziga asinosana,

e japaciente ir aizmirsusi iedzert 1 vai 2 tabletes, tas jalieto, tiklidz par to atceras, un turpmak jaturpina tabletes
lietot ka parasti,

e japaciente ir aizmirsusi iedzert 3 vai vairak tabletes:
e  jaizdzer tablete, tiklidz par to atceras, un jaturpina tas lietot ka ierasts,

e nakamas 7 dienas jaapsver prezervativa lietoSana dzimumakta laika vai jaatturas no dzimumdzives
pavisam,

e japedgjas 5 dienas ir bijis neaizsargats dzimumakts, tad jaapsver avarijas kontracepcijas lietosana,

e ja 2 stundu laika p€c tabletes iedzerSanas ir bijusi vemSanas vai caurejas epizode, jaiedzer nakama tablete un
jaturpina tas lietot ka ierasts.

118 \iberga, I. (2013). Ginekolodija. Riga: Medicinas apgads
19 \WHO. Family planning: A global handbook for providers
120\WHO. (2015). Medical eligibility criteria for contraceptive use, 5th edition. Switzerland: WHO.
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KOK drikst nozimét ginekologs un gimenes arsts:

e jaizm@ra asinsspiediens un janoskaidro, vai anamnéze nav veselibas problémas, kuru gadijuma nerekomendé
KOK, ka ari, vai pirmas pakapes gimenes locekliem 1idz 50 gadu vecumam nav bijusas trombozes,

e neveicot maza iegurna izmekleSanu,

e neveicot papildu asins analizes,

e bez dzemdes kakla citologiskas uztriepes,

e neveicot kriisu papildu izmeklesanu,

e neveicot griitniecibas testu, ja ir parlieciba, ka paciente nav stavokli.
1.2. Hormonalais kontracepcijas plaksteris (HKP)

Plans, matricveida transdermals (zales organisma nokliist caur adu) plaksteris, kas satur kombinéto kontracepciju
ar divam aktivam vielam: 6 mg norelgestromina un 600 mcg etinilestradiola, darbojas p&c tada pasa principa ka
KOK.

Efektivitate:

e pirma gada laika, uzsakot lietot HKP kontracepciju un darot to pareizi (regulari mainot plaksteri), iestajas
mazak neka 1 griitnieciba uz 100 sievieteém (jeb 3 griitniecibas uz 1000 sievieteém),

e kontracepcijas efektivitate var biit zemaka sievietem, kuru kermena masa parsniedz 90 kg,

Blakusefekti ir lidzigi tam, kas izpauzas KOK kontracepcijas lietoSanas gadijuma. Papildus var bit novérojams
adas apsartums un izsitumi plakstera piestiprinasanas vieta.

LietoSana:

e 3 nedglas lieto pa vienam plaksterim, 4. ned€la to nelieto. Pirmo plaksteri uzIimé 1. menstruala cikla diena, to
nomaina 8. diena, un otro — 15. diena, plaksteri parstaj lietot 22. diena, un to nelieto 7 dienas,

e plaksteri ITm& uz sezamvietas, v€dera, augSdelma vai muguras augsdalas; vietai, kur tiek pieliméts plaksteris,
jabat tirai, sausai un brivai no apmatojuma,

e katrs nakamais plaksteris ir jalime cita vieta, tacu tos var Itmét viena kermena apvidd,

e to nedrikst ITm&t uz kriitim, ka ari uz apsartusas, ickaisusas vai bojatas adas,

e jasieviete plaksteri ir aizmirst uzIimet vai tas atlimgjies > 48 h, plaksteris jauzlimg, tiklidz ka par to atceras un
nakamas 7 dienas jaapsver prezervativa lietoSana dzimumakta laika vai $aja perioda jaasakas no dzimumdzives
pavisam. Gadijuma, ja p&dgjas 5 dienas ir bijis neaizsargats dzimumakts, tad jaapsver avarijas kontracepcijas
lietosana.

1.3. Hormonalais kontracepcijas rinkis (HKR)

Elastigs, caurspidigs, bezkrasains rinkis, kas satur kombing&to kontracepciju ar divam aktivam vielam: 11,7 mg
etonogestréla un 2,7 mg etinilestradiola. EsoSie hormoni darbojas tapat ka KOK kontracepcija. Hormoni caur
maksts glotadu tiesa veida noklist asinsritg.

Efektivitate un blaknes ir Iidzigas, ka lietojot KOK kontracepciju.

LietoSana:

e rinkis jaievada makstT starp 1. un 5. menstruala cikla dienu; tur tas atrodas 21 dienu, p&c tam tas jaiznem, un
seko 7 dienas bez §is kontracepcijas lietoSanas,

o jarinkis izkrTt no maksts, tas janoskalo ar aukstu vai remdenu Gideni un jaievada atpakal, cik vien iespg&jams.
Ja rinki ievada makstt vélak neka pec 48 stundam, tad nakamas 7 dienas dzimumakta laika jaapsver prezervativu
lietosana vai $aja perioda jaatturas no dzimumdzives pavisam.

HKP un HKR kontracepcijas metodes drikst nozimét ginekologs un gimenes arsts, ievérojot lidzigus nosacijumus
ka nozimgjot KOK kontracepciju.

1.4. Injicéjama kontracepcija (1K)
Injicgjama kontracepcija nozimé i/m ievadi ar noteiktu laika intervalu. Sada kontracepcijas metode ir érta
sievieteém, kuras regulari aizmirst, pieméram, katru dienu iedzert pretapauglosanas tableti.

Kombinéta injicgjama kontracepcija (KIK) (estrogéns + progestins): medroxyprogesterone acetate (MPA) +
estradiol cypionate, norethisterone enanthate (NET-EN) + estradiol valerate. Darbibas mehanisms un efekti lidzigi
KOK kontracepcijai.

LietoSana:
e injekciju veic i/m ik 4 nedglas,
e augliba atgriezas vid€ji 5 meénesu laika pec §is kontracepcijas metodes partrauksanas,

Efektivitate: ja to lieto pareizi, regulari veicot injekcijas, tad pirma gada laika pastav neliela varbiitiba, ka sieviete
paliks stavokli — iestajas mazak neka 1 griitnieciba uz 100 sievietem (jeb 1 gritnieciba uz 2000 sievietem).
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KIK drikst nozimét gineckologs un gimenes arsts:
e neveicot maza iegurna izmekl&sanu,

e jaizm@ra asinsspiediens un janoskaidro, vai sievietes anamn&z€ nav veselibas problémas, kuru gadijuma
nerekomendé KIK lietoanu, ka ari, vai pirmas pakapes gimenes locekliem nav bijuSas trombozes lidz 50 gadu
vecumam,

e neveicot papildu asins analizes,

bez dzemdes kakla citologiskas uztriepes,
e neveicot kriisu papildu izmeklesanu,
e neveicot griitniecibas testu, ja ir parlieciba, ka paciente nav stavokli.

Pirms nozimét KIK kontracepcijas metodi, svarigi ir noskaidrot, vai pacientei nav kontrindikaciju saistiba ar So
pretapauglosanas metodi.

1.5. Progesterona injicéjama kontracepcija (PIK)

Si kontracepcija satur progesteronu (medroksiprogesterona acetats) un tas darbibas mehanismu nosaka
progesteronu efekti (skat. ieprieks).

LietoSana: injekcijas veic i/m ik 3 meéneSus, partraucot kontracepcijas lietoSanu, amenoreja un neaugliba
saglabajas aptuveni vidgji 6 lidz 8 ménesus.

Efektivitate: ja kontracepcijas metodi pielieto pareizi, regulari veicot injekcijas, tad pastav neliela iesp&jamiba,
ka sieviete paliks stavokli — pirma gada laika iestajas mazak neka 1 gritniecibauz 100 sievietem (jeb 2 gritniecibas
uz 1000 sievietem).

Specialas indikacijas:

e japacientei ir nepiecieS§ama endometriozes simptomu mazinasana, un vina neplano gritniecibu.
Blakusefekti:

e pirmos 3 ménesus neregulara, prolongeta asinosana,

e kontracepciju lietojot gadu, 25 Iidz 50% gadijumu attistas amenoreja, neregulara asinoSana,
e svara pieaugums par 1 lidz 2 kg,

e galvassapes,

e slikta dusa,

e garastavokla izmainas,

e samazinats libido,

e iesp&jama kaulu blivuma samazinasanas.

PIK drikst nozimét ginekologs un gimenes arsts:

e pirms tam jaizméra pacientes asinsspiediens un janoskaidro, vai sievietes anamngz€ nav veselibas problémas,
kuru gadijuma nerekomendé PIK kontracepciju,

e neveicot maza iegurna izmeklgsanu,

e neveicot papildu asins analizes,

e bez dzemdes kakla citologiskas uztriepes,

e neveicot kriisu papildu izmeklesanu,

e neveicot griitniecibas testu, ja ir parlieciba, ka paciente nav stavokli.

Pirms nozimét PIK kontracepciju, svarigi ir noskaidrot, vai pacientei nav kontrindikaciju §is pretapaugloSanas
metodes lietoSanai.

1.6. Progesterona perorala kontracepcija (POK)
POK satur zemu progesterona devu, kas nosaka kontracepcijas metodes darbibas mehanismu.

Efektivitate: metode ir loti efektiva, ja precizi ievero tas lietosanas instrukciju (neizlaiz tableSu lietoSanas reizes).
Tada gadijuma pastav neliela iespgja, ka sieviete paliks stavokll —iestdjas mazak neka 1 griitnieciba uz 100
sieviet€m (jeb 3 gritniecibas uz 1000 sievietém).

Blakusefekti:

e sievietém, kas zida b&rnu, peéc POK kontracepcijas lietoSanas velak atjaunojas menstruala asinosana,
e neregulara asinoSana,

e anovulatora amenoreja,

e prolonggta asinoSana,

e galvassapes, slikta diiSa,
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e garastavokla izmainas,

e kriitts paaugstinats jutigums, sapigums.

LietoSana:

e kontracepciju rekomendg uzsakt pirmajas 5 menstruala cikla dienas,

e POK jalieto bez partraukumiem, katru dienu, viena laika (< 3 h atskiriba),

e POK jalieto precizi, jo kontraceptivais efekts dzemdes kakla glotu slant atri izztd:

e jasieviete ir aizmirsusi iedzert tableti ilgak par 3 stundam, tas jaizdara, tiklidz par to atceras, un jaturpina
kontracepcijas lietoSana ka ierasts. Tacu nakamas 48 stundas ir jalieto papildu kontracepcijas metodes vai
jaatturas no dzimumattiecibam pavisam,

e ja So 48 stundu laika ir bijuSas dzimumattiecibas bez izsargaSanas, jaapsver avarijas kontracepcijas
lietoSana,

e ja2 stundu laika péc tabletes iedzerSanas ir bijusi vemsSanas epizode vai caureja, jaiedzer nakama tablete
un jaturpina kontracepciju lietot ka ierasts. Ja vem$ana un caureja turpinas ilgak par 24 stundam, jaturpina
lietot kontracepciju, bet piesardzibas noliikos jaatturas no dzimumattiecibam vai jaizmanto papildu
izsargaSanas metodes.

POK Kkontracepciju drikst nozimét ginekologs un gimenes arsts:

e jaizm@ra asinsspiediens un janoskaidro, vai sievietes anamn&zé nav veselibas problému, kuru gadijuma
nerekomendg pielietot POK izsargasanas metodi (skat. 1. pielikums),

e neveicot maza iegurna izmekl&Sanu,

e neveicot papildu asins analizes,

e bez dzemdes kakla citologiskas uztriepes,

e neveicot kriisu papildu izmekl&sanu,

e neveicot griitniecibas testu, ja ir parlieciba, ka paciente nav stavokli.

Pirms nozimét POK kontracepciju, svarigi noskaidrot, vai pacientei nav nekadu kontrindikaciju.
1.7.  Subdermala implanta kontracepcija (I)

Implants ir neliels plastikata stienitis, kur$ 1éni izdala progesteronu. Sis hormons nosaka kontracepcijas darbibas
mehanismu.

LietoSana:

e implanta ievieto$anai veic mazinvazivu procediiru, ar specialu ierici to ievadot zemada — aug§delma ieksgja
virsma. Implanta esoSais progestins 1€ni nonak sievietes asinsrité un nodrosina kontraceptivo efektu,

e implants darbojas 3 vai 5 gadus atkariba no razotaja, pec darbibas beigam tas ir jaiznem. To dara, veicot nelielu
iegriezumu ada.

Efektivitate: pirma gada laika gritniecibas iestasanas risks ir neliels — mazak neka 1 griitnieciba uz 100 sievietem
(jeb 1 gritnieciba uz 1000 sievietem).

Blakusefekti: lidzigi citu progesteronu saturo$u kontracepcijas lidzeklu (POK un PIK) blakném.

1.8. Avarijas kontracepcija (AK)

Avarijas kontracepcija (AK) parasti satur progestinu — Levonorgestrelum, tacu ir pieejama ari AK ar Ulipristal
acetas vai kombinéta orala AK. (4; 6) AK nav paredzgta regularai lietosanai. To ir iesp&jams iegadaties aptieka
bez receptes un ta jalieto péc neaizsargata dzimumakta, ja pastav risks par nevélamas griitniecibas iestasanos. Jo
atrak tablete tiks iedzerta, jo augstaka bis tas efektivitate. Rekomendg lietoSanu 5 dienu laika p&c neaizsargata
dzimumakta.

Efektivitate:

e ja 100 sievietes 1 reizi biis stajusas dzimumattiecibas, neizmantojot kontracepciju 2. vai 3. menstruala cikla
nedgla, tad apméram 8 no §im sievietém iestasies gritnieciba,

e javisas 100 sievietes lietos Uliprastal acetas (< 5 d.), tad < 1 sievietei iestasies gritnieciba,

e javisas 100 sievietes lietos tikai progestinu saturoSu AK (< 5 d.), tad 1 sievietei iestasies griitnieciba,
e AK nebis efektiva gadijuma, ja implantacija jau ir notikusi.

Blakusefekti:

e 1 11dz 2 dienam péc AK lietosanas var sakties neregulara asinosana,

e nakamas menstruacijas var sakties atrak vai velak,

e slikta diiSa, vemSana.

Ja sieviete bernu baro ar kriiti, tad 1 nedélu pec AK lietosanas nerekomendg zidisanu, jo medikaments nonak art
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mates piena. Tapat $aja 7 dienu perioda netiek rekomend€ta piena atslaukSanu ar siikni. AK var btit mazak efektiva
sievietem ar paaugstinatu kermena masas indeksu (KMI) — KMI > 30 kg/m2.

AK drikst lietot pacientes, kuram anamnézg ir kardiovaskularas saslimsanas, migréna, aknu slimibas.

2. INTRAUTERINA KONTRACEPCIJA

2.1. Dzemdes spirale jeb intrauterina ierice (IUI)
Biezak izmanto IUI ar vara spirali (Cu-lUl) — tas ir plastikata kontraceptivs, kas apvits ar vara stiepliti.

e padara spermatozoidus nekustigus un apgriitina ol§iinas virziSanos uz dzemdi. Ja ol$iina ir apauglota, spirale
nelauj embrijam nostiprinaties dzemdg,

e spiralu darbibas mehanisms pilniba nav izprasts.

Efektivitate: pirma gada laika griitniecibas iestasanas risks ir minimals — iestajas mazak neka 1 gritnieciba uz 100
sievietém (jeb 6 griitniecibas uz 1000 sievietem).

Blakusefekti:

e izmainas menstrualas asinoS$anas veida, ipasi pirmajo 3 lidz 6 ménesu laika,

e prolonggta, speciga asinosana,

e Tslaiciga asinoSana vai smeréSanas menstruala cikla vidd,

e ménesreizu laika ir izteiktakas sapes.

Kontrindikacijas: alergija uz varu, plastikatu.

Lietosana:

e var ievadit jebkura menstruala cikla diena, tom@r vispiemérotakas ir menstruaciju pedgjas dienas,
e [UI drikst ievadit 4 ned€las vai < 48 stundu laika p&c dzemdibam,

e [UI var lietot ka avarijas kontracepciju,

e lietosanas ilgums 5 lidz 7 gadi.

Ginekologs drikst nozimét un ievadit dzemdes dobuma IUI:

e pirms tam ir nepiecieSama ginekologiska apskate un janoskaidro, vai sievietes anamnézé nav veselibas
problémas, kuru gadijuma nerekomendé IUI kontracepcijas metodi (skat. 1. pielikumu),

e sievietém, kuras atrodas STI riska grupa (sievietes, kuras ir jaunakas par 25 gadiem; tam, kuram dzives laika
ir bijusi vairak neka 6 dzimumpartneri; pasreiz vienlaicigi ir vairaki partneri; anamnéz€ diagnosticéts STI;
nestabilas partnerattiecibas) velams veikt STI izmeklgjumus, ieskaitot HIV,

e neveicot papildu asins analizes,

e bez dzemdes kakla citologiskas uztriepes,

e neveicot kriisu papildu izmeklgsanu,

e neveicot griitniecibas testu, ja ir parlieciba, ka paciente nav stavokli.

2.2. Intrauterina hormonala spirale jeb sistema (HIUS)

Intrauterina hormonala spirale (HIUS) ir spirale, kas nepartraukti izdala nelielu levonorgestrela devu. Tas
sabiezina dzemdes kakla glotas un nelauj spermatozoidiem noklit dzemdeé.

Efektivitate: pirma gada laika griitniecibas iestaSanas risks ir neliels — mazak neka 1 griitnieciba uz 100 sievietem
(jeb 2 griitniecibas uz 1000 sievietém).

Blakusefekti:

e menstruaciju neregularitate, to apjoma samazinasanas, traipisanas, amenoreja,
e akne,

e galvassapes,

e svara pieaugums.

LietoSanas ilgums 3 I1dz 5 gadi, var ievadit jebkura menstruala cikla diena, tomer vispiemerotakas ir menstruaciju
pedgjas dienas, drikst ievadit 4 ned€las pec dzemdibam.

HIUS kontracepcijas metodi drikst nozimét ginekologs:

e pirms tam ir nepiecieSama ginekologiska apskate un janoskaidro, vai sievietes anamn&z€ nav veselibas
problémas, kuru gadijuma nerekomendé HIUS lietosanu (skat. 5. pielikumu),

e sievieteém, kas atrodas STI riska grupa (sievietes, kuras ir jaunakas par 25 gadiem; tam, kuram dzives laika ir
bijusi vairak neka 6 dzimumpartneri; pasreiz vienlaicigi ir vairaki partneri; anamnéze diagnosticets STI; nestabilas
partnerattiecibas) vélams veikt STI izmekl&jumus, ieskaitot HIV,

e neveicot papildu asins analizes,
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e bez dzemdes kakla citologiskas uztriepes,
e neveicot kriiSu papildu izmekleSanu,

e neveicot griitniecibas testu, ja ir parlieciba, ka paciente nav stavoklt.

3. BARJERMETODES

Barjermetodém praktiski nav kontrindikaciju. Tas ir vienigas kontracepcijas metodes, kas samazina STI
transmisijas risku. Turklat tas ir pieme€rojamas cilvékiem ar nepastavigiem vai vienlaicigi vairakiem
dzimumpartneriem. Lai paaugstinatu efektivitati un pasargatu no STI riska, var lietot kombinacija ar citam,
iepriek§ minétajam, kontracepcijas metodem.

3.1. VirieSu prezervativs

Prezervativs palidz aizsargaties gan no seksuali transmisivam infekcijam, gan no griitniecibas. Pareizi lietojot
prezervativu, HIV transmisijas iesp&ja samazinas par 80 lidz 95%.

Efektivitate ir atkariga no kvalitativas un pareizas lietosanas. Lietojot So kontracepciju atbilstosi instrukcijam,
pirma gada laika pastav risks, ka iestasies 2 griitniecibas uz 100 sievietem. Tacu reali pirma gada laika iestajas 13
gritniecibas uz 100 sievietem.

Kontrindikacijas: kontrindicéti pacientiem ar smagu lateksa alergiju. Sados gadijumos var iegadaties specialus
prezervativus, kas paredz&ti $adiem pacientiem.

3.2.  SievieSu prezervativs

Sievie$u prezervativs ir maksts aizsargs, ko pirms dzimumakta ievieto maksti. SievieSu prezervativam ir 2 elastigi
rinki: viens prezervativa beigu dala, kas palidz to ievietot maksti, otrs — sakuma dala, atrodas arpus maksts un
palidz prezervativa proksimalo dalu noturgt arpuse. Sieviesu prezervativs samazina risku inficéties gan ar STI, gan
pasarga no gritniecibas iestasanas.

Efektivitate: lictojot kontracepcijas metodi atbilstosi instrukcijam, pastav risks, ka pirma gada laika iestasies 5
gritniecibas uz 100 sievieteém. Tacu reali pirma gada laika iestajas 21 griitnieciba uz 100 sievietem.

3.3. Maksts diafragma

Maksts diafragma ir sekla kupolveida gumijas uzmava ar elastigu apmali, kura parasti iepilda spermicidu un pirms
dzimumakta to ievada maksti. Sis kontracepcijas liectoSana var samazinat risku infic€ties ar hlamidijam, gonoreju,
trihomonam. Katrai pacientei pirms metodes uzsakSanas tiek rekomend@ta specialista konsultacija, ka arT javeic
maza iegurna izmekleSana, tadgjadi nosakot atbilstosu diafragmas izméru.

Efektivitate: lietojot kontracepciju atbilstosi instrukcijam, gritniecibas iestaSanas risks pirma gada laika — 16
gritniecibas uz 100 sievietém.

Blakusefekti: diafragma var izraisit kairinajuma sajiitu maksti vai dzimumloceklim. N.B.! So kontracepciju
nedrikst lietot pirmas 6 nedélas pec dzemdibam.

3.4. Dzemdes kakla uzmava

Dzemdes kakla uzmava ir gumijas uzpirkstenveida ierice, ko parasti lieto kopa ar spermicidu. To pirms
dzimumakta novieto uz dzemdes kakla.

Efektivitate: lietojot kontracepciju atbilstosi instrukcijam, pirma gada laika gritniecibas iestasanas risks — 26

100 sievietem).

So kontracepcijas metodi nerekomendé izmantot sievietém, kuram ir arstéta cervikala intraepiteliala neoplazija vai
dzemdes kakla vezis.

4. KIRURGISKAS METODES

Kirurgiskas kontracepcijas lietoSanu nosaka likumdosana, un to drikst pielietot:

e pacientam, kas ir vecaks par 25 gadiem, — ar vina pasa rakstveida piekriSanu,

¢ medicinisku indikaciju d€] pacientam (arT jaunakam par 25 gadiem) ar arstu konsilija apstiprinajumu (konsilija
sastava ir ginekologs (dzemdibu specialists) vai urologs — atkariba no pacienta dzimuma, ka art vél 2 citi arsti —
attiecigas medicinas nozares specialisti) un pacienta rakstveida piekriSanu, bet, ja cilvéka ricibspgja ir ierobezota,
ar tiesas léemumu —ar pacienta aizgadna un vina pasa kopigu rakstveida piekriSanu (ja saskana ar tiesas lemumu
aizgadnis ar aizgadniba esoSo rikojas kopigi) vai ar aizgadna rakstveida piekriSanu (ja saskana ar tiesas [emumu
aizgadnis attiecigaja joma rikojas patstavigi).

4.1. Olvadu nosieSana vai pardaliSana

Olvadu nosiesana vai pardaliSana ir neatgriezeniska kontracepcijas metode, kas neietekmé sievietes veselibu,
seksualitati un menstrualo ciklu.

Parasti izmanto kadu no kirurgiskajam pieejam:

e mini-laparotomiju — veic nelielus iegriezumus védera priek$gja siend, caur kuriem tiek izcelti olvadi. P&c tam
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iesp&jams veikt katra olvada neliela apgabala eksciziju vai olvadu blokesanu ar klipSiem. P&c procediras olvadus
ievieto atpakal védera dobuma,

o laparoskopijas laika bloke vai veic olvadu fragmenta eksciziju.

Efektivitate: grutniecibas iestaSanas risks ir minimals — mazak neka 1 griitnieciba uz 100 sievieteém pec pirma
pecoperacijas gada (jeb 5 griitniecibas uz 1000 sievietem).

4.2. Seklas vadu pardaliSana jeb vazektomija

Caur nelielu iegriezumu seklinieka maisina tiek lokalizeti seklas vadi un tos nosien, pargriez vai klipe, tadgjai
nepielaujot spermas atbrivosanu un izvadisanu. Efekts iestajas 3 ménesu laika p&c procediiras veiksanas, tapec $aja

laika posma ir jaizmanto citas kontracepcijas metodes. Tiek rekomendéts pec 3 méneSiem veikt parbaudi, lai
parliecinatos, ka spermas sekréta nav spermatozoidu.

Efektivitate: pirma pecoperacijas gada laika gritniecibas iestasanas risks sievietei ir minimals — mazak neka 1
gritnieciba uz 100 sieviettm (jeb mazak neka 2 grutniecibas uz 1000 sievietem), kuru partnerim ir veikta
vazektomija.

5. CITAS KONTRACEPCIJAS METODES

5.1. Spermicidi

Spermicidi ir kimiskas vielas, kurus ievada distali maksti tuvu dzemdes kaklam. Spermicidi boja spermatozoidu
$tinu membranu un inhibé spermatozoida fermentus. Visplasak tiek izmantots nonoksinols-9. Spermicidi pieejami
dazados veidos — ka krémi, geli, svecites, putojosas tabletes, stklisi.

Efektivitate: lietojot So kontracepcijas metodi atbilstosi instrukcijam, pirma gada laika iestajas pastav risks, ka
iestasies 16 griitniecibas uz 100 sievietém. Realitate pirma gada laika iestajas 21 gritnieciba uz 100 sievietem.

Blakusefekti:

e kairinajuma sajiita maksti vai dzimumloceklim,

e Dbiezi lietojot, nonoksinols-9, palielinas HIV transmisijas risks,
Var uzsakt liectoSanu, nevérsoties pie veselibas apriipes specialista.
5.2. Dabiska gimenes planosana

Dabiska gimenes plano$ana nozimé, ka sieviete, sekojot savam menstrualajam ciklam un fiziologiskajam
parmainam cikla laika, nosaka savu ovulacijas laiku un augligas dienas.

Sievietes var izmantot 1 vai vairakas metodes, lai noteiktu laiku, kurd izvairas no neaizsargatam
dzimumattiecibam. To var izdarit, kalkul&jot ovulacijas periodu, balstoties uz menstruala cikla garumu (parasti no
8. lidz 19. menstruala cikla dienai) vai sekojot fiziologiskam parmainam (dzemdes kakla un maksts sekréta
parmainam, bazalas temperatiiras izmainam — notiek temperatiiras paaugstinasanas).

Efektivitate: Pirma gada laika, pielietojot So metodi, iestajas 15 griitniecibas uz 100 sievietem.

5.3. Laktacijas amenoreja

Laktacijas amenoreja var biit efektiva lidz 6 méneSiem péc bérna piedzimsanas, ja sieviete pilna apjoma zida bérnu
un ikménesa asinoSana nav atsakusies.

Efektivitate, ievérojot visus nosacijumus: iestajas mazak par 1 gritniecibu uz 100 sievietem.
5.4. Partrauktais dzimumakts
Dzimumakts tiek partraukts pirms spermas ejakulacijas maksti.

Efektivitate: Viena gada laika iestajas 4 grutniecibas uz 100 sievietem. Reali praksg viena gada laika iestajas 20
gritniecibas uz 100 sievietem.

Izveloties So metodi, virietim pirms dzimumakta rekomend@ veikt uringSanu, ka arT noslaucit dzimumlocekla
galvinu, tada veida atbrivojoties no s€klas paliekam. Ja virietis nav savlaicigi partraucis dzimumaktu un ejakulacija
notikusi maksti, rekomende apsvert avarijas kontracepcijas izmantoSanu gadijuma, kad griitniecibas iestaSanas nav
velama.
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2. pielikums

Kontracepcijas riks'?
Pacientes raksturojums, blakus IK IK
saslimS$anas un reeroduktivﬁ anamneéze KOK | HKP | HKR KIK POK PIK Imp. | 1U1 | HIUS
Griitnieciba - - - - - - - 4 4
Nesmeke
No menarche lidz 18 gadiem 1 1 1 1 1 2 1 2 2
No 18 Iidz 40 gadiem 1 1 1 1 1
Virs 40 gadiem 2 2 2 2 1 2 1
Smekesana
Lidz 35 gadu vecumam 2 2 2 2 1 1 1 1 1
Virs 35 gadu vecuma 3/4 3/4 3/4 3/4 1 1 1 1 1
Aptaukosanas (KMI >30kg/m2
*gem 18 gadiéfn -1 gm?) 2 2 2 2 1 2" 1 1 1
Nedzemdgjusi 1 1 1 1 1 1 1 2 2
Dzemdgjusi 1 1 1 1 1 1 1 1 1
Kriits barosana:
lidz 6 ned€lam kops dzemdibam
*lidz 48 st;mddmp 4 4 4 4 2 3 2 ! 2"
6 nedelas Iidz 6 ménesi kops dzemdibam| 3 3 3 3 1 1 1 1 1
virs 6 ménesiem kop§ dzemdibam 2 2 2 2 1 1 1 1 1
P&c dzemdibam, nebaro ar kriiti:
lidz 21 dienai
% [1dz 48 stundam 3/4 3/4 3/4 3/4 1 1 1 1* 1*
21 lidz 42 dienam
nav citu riska faktoru
trombembolijam 2 2 2 2 1 1 1 - 3*
* 48 stundas lidz 4 nedeélam
ir citi riska faktori trombembolijam
* 48 stundas lidz 4 nedelam : 3 3 3 3 . . . * 3"
Virs 42 dienam
* pac 4 nedelam 1 1 1 1 1 1 1 1* 1*
i’:;:iesllfa a[;)ecdzemdlbu sepse/ uzreiz péc 1 1 1 1 1 1 1 4 4
P&c aborta vai ektopiskas gritniecibas 1 1 1 1 1/2 1 1 1 1
Vairaki kardiovaskularo slimibu riska faktori| 3/4 3/4 3/4 3/4 2 3 2 1 2
Hipertenzija 3/4 3/4 3/4 3/4 1/2 2/3 1/2 1 2
Dislipidémija 2 2 2 2 2 2 2 1 2
Koronara sirds slimiba 4 4 4 4 2/3 3 2/3 1 2/3
Insults 4 4 4 4 2/3 3 2/3 1 2
Trombofilija (parmantota vai iegiita) 4 4 4 4 2 2 2 1 2
?nzignézéenu tromboze / trombembolija 4 4 4 4 2 2 2 1 2
Varikozas vénas 1 1 1 1 1 1 1 1 1
Virspus€jo vénu tromboze 2 2 2 2 1 1 1 1 1
Kompliceta sirds varstulu slimiba 4 4 4 4 1 1 1 2 2
Migréna bez auras
lidz 35 gadu vecumam - uzsakt lietoSanu| 2 2 2 2 1 2 2 1 2
lidz 35 gadu vecumam - turpinat lietot 3 3 3 3 2 2 2 1 2
lidz 35 gadu vecumam - uzsakt lietoSanu| 3 3 3 3 1 2 2 1 2
35 gadi un vecaka - turpinat lietot 4 4 4 4 2 2 2 1 2

121 \WHO (2018). Family planning: A global handbook for providers, 3rd edition. Pieejams 3eit:

https://www.who.int/reproductivehealth/publications/fp-global-handbook/en
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Pacientes raksturojums, blakus IK IK
saslim§anas un reeroduktivﬁ anamneéze KOK | HKP | HKR KIK POK PIK Imp. | 101 T HIUS
Migréna ar auru
uzsakt lietoSanu
turpinat lietoSanu 4 4 4 3 3 3 1 3
Ar migrénu nesaistitas galvassapes
uzsakt lietoSanu 1 1 1 1 1 1 1 1 1
turpinat lietot 2 2 2 2 1 1 1 1 1
Epilepsija 1 1 1 1 1 1 1 1 1
Depresija 1 1 1 1 1 1 1 1 1
Endometrioze 1 1 1 1 1 1 1 2 1
Smaga dismenoreja 1 1 1 1 1 1 1 2 1
Kriits vezis 4 4 4 4 4 4 4 1 4
Endometrija vézis 1 1 1 1 1 1 1 4 4
Dzemdes kakla vezis 2 2 2 2 1 2 2 4 4
Olnicu vezis 1 1 1 1 1 1 1 3 3
legurna iekaisuma slimiba anamnéze
ar sekojoso griitniecibu 1 1 1 1 1 1 1 1 1
bez sekojosas griitniecibas 1 1 1 1 1 1 1 2 2
Sobrid eso§a iegurna iekaisuma slimiba
Uzsakt lietoSanu 1 1 1 1 1 1 1 4 4
Turpinat lietoSanu 1 1 1 1 1 1 1 2 2
STI
Sobrid eso$s purulentais  cervicits,
gonoreja vai hlamidijas
Uzsakt lietoSanu 1 1 1 1 1 1 1 4 4
Turpinat lietoSanu 1 1 1 1 1 1 1 2 2
Citas STI vai vaginits 1 1 1 1 1 1 1 2 2
Paaugstinats risks STI
Uzsakt lietoSanu 1 1 1 1 1 1 1 2/3 2/3
Turpinat lietoSanu 1 1 1 1 1 1 1 2 2
HIV infekcija, 3. un 4. stadija 1 1 1 1 1 1 1 S3/T2 | S3/T2
Vairogdziedzera slimibas 1 1 1 1 1 1 1 1 1
Diabéts
Bez komplikacijam 2 2 2 2 2 2 2 1 2
Neiropatija/ retinopatija/ nefropatija 3/4 3/4 3/4 3/4 2 3 2 1 2
Ci_tvas 'Vaskulérég slimibas vai diabgta 3/4 3/4 3/4 3/4 5 3 5 1 5
stazs virs 20 gadiem
Dzelzs deficita an€mija 1 1 1 1 1 1 1 2 1
Simptomatiska zultsakmenu slimiba 2/3 2/3 2/3 2 2 2 2 1 2
Ciroze 4 4 4 3 3 3 3 1 3
Aknu audzgji
Labdabigi
Fokala nodulara hiperplazija 2 2 2 2 2 2 2 1 2
Hepatocelulara adenoma 4 4 4 3 3 3 3 1 3
Laundabigi 4 4 4 4 3 3 3 1 3
Lieto antiretroviralu terapiju**
Uzsak lietot w2 |12 | e | we || e | e BB
Turpina lietot 2 2
Lieto antikonvulsantu terapiju**
Noteiktais antikonvulsants
(fenitoins, karbamazepins, barbiturati, primidoms,| 3 3 3 2 3 1 2 1 1
topiramats, okskarbazepins)
Lamotrigins 3 3 3 3 1 1 1 1 1
Lieto antimikrobialu terapiju**

70




Pacientes raksturojums, blakus IK IK

saslim§anas un reeroduktivﬁ anamneéze KOK | HKP | HKR KIK POK PIK Imp. | 101 T HIUS
Plasa spektra antibiotikas 1 1 1 1 1 1 1 1 1
Antifungali 1 1 1 1 1 1 1 1 1
Antiparazitiskie 1 1 1 1 1 1 1 1 1
Rifampicins 3 3 3 2 3 1 2 1 1

**Sikaku informaciju par konkrétu medikamentu skat. Zalu aprakstos.

Kontracepcijas rika ieteikumu skaidrojums

Kate- Pilnigs kliniskais novertejums
gorija ir iespéjams ir ierobeZots
1 Lieto jebkuros apstaklos Lieto
2 Parasti lieto Lieto
Parasti neiesaka lietot
3 (iznemot gadijumus, kad nav pieejama vai nav Nelieto
pienemama piemérotaka metode)
4 Noteikti nelieto Nelieto
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