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Modulis "Pirmās palīdzības sniegšana un asistēšana pie neatliekamās medicīniskās palīdzības sniegšanas" 

Profesionālā kvalifikācija "Māsas palīgs" (3. LKI) 

Obligātā daļa (A daļa)  

Modulis "Pirmās palīdzības sniegšana un asistēšana pie neatliekamās 

medicīniskās palīdzības sniegšanas"1 

Pārbaudījuma programma 

1 Attiecināms uz profesionālajām kvalifikācijām: 

"Zobu tehniķis" (4. LKI), "Zobārsta asistents" (4. LKI), "Māsas palīgs" (3. LKI). 

Mērķis 
Pārbaudīt un novērtēt izglītojamā sasniedzamo rezultātu apguvi 

atbilstoši modulī noteiktajam. 

Darba uzbūve 

Uzdevumu skaits 1 

Uzdevumu veidi Praktiskais darbs. 

Uzdevumu izpildes 

kopējais laiks minūtēs 

60 min. 

Uzdevumu apraksts 

Sēžot uzgaidāmajā telpā, pacients sāk klepot, seja kļūst sārta ‒ 

pacients ir aizrijies ar ābolu, kas redzams viņam rokā.  

Izglītojamā uzdevums ir veikt šādas darbības: 

1. Sniegt pirmo palīdzību, izmantojot Heimliha paņēmienu.

2. Nodrošināt pacientam skābekļa padevi ar masku.

3. Asistēt ārstniecības personai neatliekamās medicīniskās palīdzības

sniegšanas laikā.

Katru veicamo darbību izglītojamais izskaidro un pamato. 

Norises vieta un 

nepieciešamie 

materiālie līdzekļi 

Nepieciešamās telpas: simulācijas telpas aprūpes darbību veikšanai. 

Nepieciešamie materiāli: 

• vienreizlietojamie nesterili cimdi,

• roku dezinfekcijas līdzeklis,

• skābekļa balons,

• dažāda izmēra skābekļa maskas,

• monitors,

• elektrodi monitoram,

• guļrati,

• mulāža vai statists, kas attēlo pacientu.

Vērtēšanas kārtība 

Pārbaudījuma uzdevumu izpildi vērtē pedagogs(-i). Vērtēta tiek katra 

uzdevuma izpilde. Maksimāli iegūstamais punktu skaits ir 18, kas 

atbilst 100%. Pārbaudījums ir nokārtots, ja uzdevumu izpildes apjoms 

nav zemāks par 60%. Pārbaudījuma vērtējums tiek izteikts ballēs 

atbilstoši vērtēšanas skalai: 

Iegūto punktu 

skaits 
1–2 3–4 5–7 8–10 11–12 13–14 15 16 17  18 

Uz sākumu
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Modulis "Pirmās palīdzības sniegšana un asistēšana pie neatliekamās medicīniskās palīdzības sniegšanas" 

 

 

 

Uzdevumi, to izpildes vērtēšanas kritēriji  
 

 

Uzdevums 

 

Pacients, sēžot uzgaidāmajā telpā, sāk klepot, seja kļūst sārta ‒ pacients ir aizrijies ar ābolu, 

kas redzams viņam rokā.  

Izglītojamā uzdevums veikt šādas darbības: 

1. Sniegt pirmo palīdzību, izmantojot Heimliha paņēmienu. 

2. Nodrošināt pacientam skābekļa padevi ar masku. 

3. Asistēt ārstniecības personai neatliekamās medicīniskās palīdzības sniegšanas laikā. 

 

Vērtēšanas kritēriji 

 

Veicamā darbība Vērtēšanas kritēriji 
Piešķiramie 

punkti 

1. Pirmās palīdzības 

sniegšana. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 5) 

1.1. Cietušajam teikts, lai cenšas atklepot svešķermeni, un tiek 

novērots, vai izdodas svešķermeni atklepot. 

1 

1.2. Cietušā ķermeņa augšdaļa tiek noliekta uz priekšu. 1 

1.3. Uzsists starp lāpstiņām. 1 

1.4. Piecas reizes spēcīgi tiek spiests ar dūri starp nabu un 

krūtīm, svešķermenis tiek atklepots. 

1 

1.5. Tiek aicināts palīgā ārsts. 1 

2. Skābekļa padeves 

nodrošināšana 

pacientam ar masku. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 7) 

2.1. Roku higiēna veikta, apstrādājot rokas ar alkoholu saturošu 

dezinfekcijas līdzekli 20–30 sek. 

1 

2.2. Cimdi izvēlēti atbilstoši izmēram un uzvilkti. 1 

2.3. Skābekļa maska pievienota pie skābekļa balona un 

rezervuāra. 

1 

2.4. Skābekļa maska uzlikta pacientam uz deguna un mutes. 1 

2.5. Elastīgais stiprinājums pārlikts pāri galvai uz kakla 

aizmugurējo daļu un noregulēts, pievelkot saiti caur atverēm 

maskas sānos. 

1 

2.6. Noregulēts deguna saspiednis. 1 

2.7. Atbilstoši ordinācijām noregulēts skābekļa padeves ātrums. 1 

3. Asistēšana 

ārstniecības personai 

neatliekamās 

medicīniskās 

palīdzības sniegšanas 

laikā. (maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 6) 

3.1. Pacients noguldīts uz guļratiem.  1 

3.2. Pacients pievienots monitoram. 1 

3.3. Asistēšana ārstniecības personai veikta, palīdzot padot 

nepieciešamo aprīkojumu. 

1 

3.4. Pēc tam, kad pacients atguvies, viņš tiek novērots atbilstoši 

ārsta norādījumiem. 

1 

3.5. Cimdi novilkti un utilizēti. 1 

3.6. Veikta roku higiēna, apstrādājot rokas ar alkoholu saturošu 

dezinfekcijas līdzekli 20–30 sek. 

1 

Kopā 18 

 

Uzdevumu 

izpildes apjoms 

 (%) 

1–14 15–29 30–44 45–59 60–67 68–75 76–83 84–91 92–96 
97–

100 

Vērtējums 

ballēs 
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 
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Modulis "Drošas darba vietas un darba vides nodrošināšana veselības aprūpes iestādē" 

Profesionālā kvalifikācija "Māsas palīgs" (3. LKI) 

Obligātā daļa (A daļa)  

Modulis "Drošas darba vietas un darba vides nodrošināšana veselības 

aprūpes iestādē"1 

Pārbaudījuma programma 

1 Attiecināms uz profesionālajām kvalifikācijām: 

"Zobu tehniķis" (4. LKI), "Zobārsta asistents" (4. LKI), "Māsas palīgs" (3. LKI). 

Mērķis 
Pārbaudīt un novērtēt izglītojamā sasniedzamo rezultātu apguvi 

atbilstoši modulī noteiktajam. 

Darba uzbūve 

Uzdevumu skaits 2 

Uzdevumu veidi Praktiskais darbs, mutvārdu atbildes uz 

uzdevumiem.  

Uzdevumu izpildes 

kopējais laiks minūtēs 

60 min. 

Uzdevumu apraksts 

1. Veikt nepieciešamās darbības atbilstoši dotajai situācijai:

1.1. Sagatavot dezinfekcijas līdzekli telpu apstrādei.

1.2. Sagatavot mazgāšanas līdzekli telpu apstrādei.

1.3. Veikt pacientu uzgaidāmās telpas ikdienas uzkopšanu.

2. Mutvārdos izpildīt uzdevumus:

2.1. Nosaukt trīs darba vides riska faktorus, kas pastāv veselības

aprūpes darbiniekam, un paskaidrot šo faktoru ietekmi uz veselību.

2.2. Nosaukt tīrības zonas un katrai zonai piederošās piecas telpas.

2.3. Nosaukt atkritumu veidus, kas veidojas veselības aprūpes iestādē,

un izskaidrot bīstamo un sadzīves atkritumu savākšanu, šķirošanu un

utilizēšanu.

Katru veicamo darbību izglītojamais izskaidro un pamato. 

Norises vieta un 

nepieciešamie 

materiālie līdzekļi 

Nepieciešamās telpas: simulācijas telpas aprūpes darbību veikšanai. 

Nepieciešamie materiāli: 

• dezinfekcijas līdzeklis ar lietošanas instrukciju,

• dezinficējošas salvetes virsmu apstrādei,

• mazgāšanas līdzeklis ar lietošanas instrukciju,

• vienreizlietojamie cimdi,

• vienreizlietojamie priekšauti,

• marķēts aprīkojums telpu uzkopšanai, atkritumu šķirošanai,

savākšanai, uzglabāšanai,

• slimnīcas higiēnas un pretepidēmiskā režīma paraugs,

• baltas A 4 lapas.

Uz sākumu
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Modulis "Drošas darba vietas un darba vides nodrošināšana veselības aprūpes iestādē" 

 

 

 

Uzdevumi, to izpildes vērtēšanas kritēriji  
 

1. uzdevums. Veikt nepieciešamās darbības atbilstoši dotajai situācijai. 

1.1. Sagatavot dezinfekcijas līdzekli telpu apstrādei. 

1.2. Sagatavot mazgāšanas līdzekli telpu apstrādei. 

1.3. Veikt pacientu uzgaidāmās telpas ikdienas uzkopšanu. 

 

 

Vērtēšanas kritēriji 

 

Veicamā darbība Vērtēšanas kritēriji 
Piešķiramie 

punkti 

1.1. Dezinfekcijas 

līdzekļa sagatavošana 

telpu apstrādei. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 6) 

Lietoti cimdi. 1 

Lietots vienreizlietojamais priekšauts. 1 

Izvēlēts atbilstošais dezinfekcijas līdzeklis. 1 

Dezinfekcijas šķidrums sagatavots atbilstošā koncentrācijā, 

ievērojot lietošanas instrukciju. 

1 

Ievērotas veselības aprūpes iestādes higiēnas un pretepidēmiskā 

režīma prasības. 

1 

Individuālie aizsardzības līdzekļi utilizēti tam paredzētajā 

tvertnē. 

1 

1.2. Mazgāšanas 

līdzekļa sagatavošana 

telpu apstrādei. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 6) 

Lietoti cimdi. 1 

Lietots vienreizlietojamais priekšauts. 1 

Izvēlēts atbilstošais mazgāšanas līdzeklis. 1 

Mazgāšanas šķidrums sagatavots atbilstošā koncentrācijā, 

ievērojot lietošanas instrukciju. 

1 

Ievērotas veselības aprūpes iestādes higiēnas un pretepidēmiskā 

režīma prasības. 

1 

Individuālie aizsardzības līdzekļi utilizēti tam paredzētajā 

tvertnē. 

1 

3. Pacientu 

uzgaidāmās telpas 

ikdienas uzkopšana. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 10) 

Lietoti cimdi. 1 

Lietots vienreizlietojamais priekšauts. 1 

Savākti atkritumi, kas šķiroti un utilizēti atbilstošās tvertnēs. 1 

Apstrādātas kontakta virsmas (rokturi, gaismas slēdži, palodzes, 

galdi, krēsli) ar vienreizlietojamām dezinfekcijas salvetēm, kas 

pēc lietošanas utilizētas tam paredzētā tvertnē. 

1 

Telpas mitrā uzkopšana sākta no mazāk piesārņotās daļas. 1 

Vērtēšanas kārtība 

Pārbaudījuma uzdevumu izpildi vērtē pedagogs(-i). Vērtēta tiek katra 

uzdevuma izpilde. Maksimāli iegūstamais punktu skaits ir 40, kas 

atbilst 100%. Pārbaudījums ir nokārtots, ja uzdevumu izpildes apjoms 

nav zemāks par 60%. Pārbaudījuma vērtējums tiek izteikts ballēs 

atbilstoši vērtēšanas skalai: 

Iegūto punktu 

skaits 
1–5  6–11  12–17  18–23 24–26  27–29  30–33  34–36  37–38  39–40 

Uzdevumu 

izpildes apjoms 

 (%) 

1–14 15–29 30–44 45–59 60–67 68–75 76–83 84–91 92–96 
97–

100 

Vērtējums 

ballēs 
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 



 
 

 

3 

Modulis "Drošas darba vietas un darba vides nodrošināšana veselības aprūpes iestādē" 

Telpas mitrajai uzkopšanai izmantots 2. uzdevumā sagatavotais 

mazgāšanas līdzeklis. 

1 

Telpas uzkopšanai lietots marķēts inventārs. 1 

Pēc telpas uzkopšanas aprīkojums tiek notīrīts vai mazgāts. 1 

Ievērotas veselības aprūpes iestādes higiēnas un pretepidēmiskā 

režīma prasības. 

1 

Individuālie aizsardzības līdzekļi utilizēti tam paredzētajā 

tvertnē. 

1 

Kopā 22 

 

 

2.3. Nosaukt atkritumu veidus, kas veidojas veselības aprūpes iestādē, un izskaidrot bīstamo 

un sadzīves atkritumu savākšanu, šķirošanu un utilizēšanu. 

 

 

Vērtēšanas kritēriji 

 

Uzdevums Pareizās atbildes  
Piešķiramie 

punkti 

2.1. Nosaukt trīs 

darba vides riska 

faktorus, kas pastāv 

veselības aprūpes 

darbiniekam, un 

paskaidrot šo faktoru 

ietekmi uz veselību. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 6) 

Nosauc trīs darba vides riska faktorus un paskaidro to ietekmi uz 

veselību: 

• ķīmiskie faktori var izraisīt alerģiskas reakcijas, saindēšanos, 

elpošanas ceļu slimības, 

• bioloģiskie – infekcijas slimības, piemēram, B, C hepatītu, 

• fizikālie – ādas bojājumus, apdegumus. 

(1 punkts par katru pareizi nosauktu vides riska faktoru) 

3  

Paskaidro vides riska faktoru ietekmi uz veselību: 

• alerģiskie – alerģiskas reakcijas, ādas slimības, elpošanas 

ceļu slimības, 

• fiziskas pārslodzes izraisa akūtas vai hroniskas sāpes, balsta 

un kustību aparāta slimības, muskuļu, cīpslu bojājumus, 

• psihoemocionālas pārslodzes dēļ var attīstīties psihiski 

traucējumi, galvassāpes, miega traucējumi. 

(1 punkts par katru pareizi skaidrotu vides riska faktora ietekmi 

uz veselību) 

3 

2.2. Nosaukt tīrības 

zonas un katrai zonai 

piederošās piecas 

telpas. (maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 6) 

1. Paaugstinātas tīrības zona. 

To skaitā operāciju telpa, intensīvās terapijas palātas, invazīvo 

diagnostisko un ārstniecisko procedūru telpa, palāta pacientiem 

ar imūndeficītu, apdegumu pacientu palāta, jaundzimušo palāta 

un aprūpes telpa, medicīnisko ierīču komplektēšanas un 

pakošanas telpa, sterilu medicīnisko ierīču glabāšanas telpa. 

2. Parastās tīrības zona. 

To skaitā pacientu uzgaidāmā telpa, reģistrācijas telpa vai vieta, 

pacientu pieņemšanas telpa, telpa darbiniekiem (garderobe, 

atpūtas telpa), gaitenis, pacientu palāta, rehabilitācijas kabinets, 

asins kabinets, zobārstniecības kabinets, diagnostiskās 

izmeklēšanas nodaļa, pacientu uzņemšanas nodaļa, tīrās veļas 

noliktava un administrācijas telpa. 

3. Potenciāli piesārņotā zona.  

To skaitā infekciozo pacientu palāta, septisko operāciju telpa, 

pacientu vai darbinieku dušas telpas, tualetes telpa, uzkopšanas 

6 

2. uzdevums. Mutvārdos izpildīt uzdevumus. 

2.1. Nosaukt trīs darba vides riska faktorus, kas pastāv veselības aprūpes darbiniekam, un 

paskaidrot šo faktoru ietekmi uz veselību. 

2.2. Nosaukt tīrības zonas un katrai zonai piederošās piecas telpas. 
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Modulis "Drošas darba vietas un darba vides nodrošināšana veselības aprūpes iestādē" 

piederumu telpa, mikrobioloģiskās laboratorijas darba telpas, 

netīrās veļas telpa, atkritumu vākšanas telpa, autopsiju zāle un 

miruša cilvēka ķermeņa glabāšanas telpa, lietotu medicīnisko 

ierīču apstrādes telpa. 

(1 punkts par katru pareizi nosauktu tīrības zonu; 1 punkts par 

pareizi nosauktām katrai zonai piederošām telpām) 

2.3. Nosaukt 

atkritumu veidus, kas 

veidojas veselības 

aprūpes iestādē, un 

izskaidrot bīstamo un 

sadzīves atkritumu 

savākšanu, šķirošanu 

un utilizēšanu. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 6)  

Bīstamie atkritumi. 

Bīstamos atkritumus vāc un šķiro speciāli bīstamo atkritumu 

vākšanai paredzētā atbilstoša izmēra iepakojumā (vienreiz 

lietojamā maisā, vienreiz vai atkārtoti izmantojamā tvertnē, kastē 

vai konteinerā, aizpildot trīs ceturtdaļas, lai var noslēgt), kurš ir 

ūdensnecaurlaidīgs, viegls un droši aiztaisāms un atbilstoši 

marķēts. Pārvietojot bīstamos atkritumus iestādes teritorijā, lieto 

individuālos aizsardzības līdzekļus. Bīstamo atkritumu 

pārvietošanai iestādes teritorijā paredzēto aprīkojumu ir aizliegts 

lietot cita veida vielu vai priekšmetu pārvietošanai. Bīstamo 

atkritumu pārvietošanai paredzēto aprīkojumu mazgā un 

dezinficē tā, lai nodrošinātu atkritumu savākšanu un pārvietošanu 

veidā, kas neapdraud cilvēka dzīvību un veselību, kā arī vidi. 

(1 punkts par pareizi nosauktu atkrituma veidu; 1 punkts par 

skaidrojumu) 

2 

Radioaktīvi atkritumi. 1 

Sadzīves atkritumi. 

Aizpilda trīs ceturtdaļas sadzīves atkritumu vākšanas maisa, lai 

būtu iespējams to aizsiet. Sadzīves atkritumu vākšanai paredzēta 

maisa aizsiešanai vai aiztaisīšanai aizliegts izmantot metāla 

stieples vai metāla skavas. Savāktos sadzīves atkritumus nogādā 

centrālajā atkritumu vākšanas telpā vai uz sadzīves atkritumu 

konteineriem. 

(1 punkts par pareizi nosauktu atkrituma veidu; 1 punkts par 

skaidrojumu) 

2 

Videi kaitīgo preču atkritumi. 1 

Kopā 18 
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Modulis "Aprūpes un pašaprūpes procesi" 

Profesionālā kvalifikācija "Māsas palīgs" (3. LKI) 

Obligātās izvēles daļa (B daļa)  

Modulis "Aprūpes un pašaprūpes procesi" 

Pārbaudījuma programma 

Mērķis 
Pārbaudīt un novērtēt izglītojamā sasniedzamo rezultātu apguvi 

atbilstoši modulī noteiktajam. 

Darba uzbūve 

Uzdevumu skaits 2 

Uzdevumu veidi Praktiskais darbs. 

Uzdevumu izpildes 

kopējais laiks minūtēs 

60 min. 

Uzdevumu apraksts 

78 gadus vecs pacients ar ileostomu piekto dienu ārstējas ķirurģijas 

nodaļā. Māsas palīga uzdevumi: 

1. Veikt viendaļīgas ileostomas aprūpi un to dokumentēt.

2. Veikt pacienta transportēšanu ar sēdratiem uz datortomogrāfijas

kabinetu izmeklējumu veikšanai.

Katru veicamo darbību izglītojamais izskaidro un pamato. 

Norises vieta un 

nepieciešamie 

materiālie līdzekļi 

Nepieciešamās telpas: simulācijas telpas ar mulāžu aprūpes darbību 

veikšanai. 

Nepieciešamie materiāli: 

• mulāža vai statists, kurš attēlos pacientu,

• aizslietnis,

• aprūpes dokumentācija,

• bļoda ar siltu ūdeni ādas mazgāšanai,

• līdzeklis ādas aizsardzībai,

• marķieris,

• roku dezinfekcijas līdzeklis,

• salvetes ādas attīrīšanai,

• sēdrati,

• stomas sistēma,

• šķēres,

• trafarets,

• tvertne medicīniskajiem atkritumiem,

• vienreizlietojami nesterili cimdi,

• vienreizlietojams mitrumu uzsūcošs autiņš,

• vienreizlietojamas salvetes virsmu dezinfekcijai.

Vērtēšanas kārtība 

Pārbaudījuma uzdevumu izpildi vērtē pedagogs(-i). Vērtēta tiek katra 

uzdevuma izpilde. Maksimāli iegūstamais punktu skaits ir 41, kas 

atbilst 100%. Pārbaudījums ir nokārtots, ja uzdevumu izpildes apjoms 

nav zemāks par 60%. Pārbaudījuma vērtējums tiek izteikts ballēs 

Uz sākumu
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Modulis "Aprūpes un pašaprūpes procesi" 

 

 

 

Uzdevumi, to izpildes vērtēšanas kritēriji  
 

 

Uzdevums 

Situācijas apraksts 

78 gadus vecs pacients ar ileostomu piekto dienu ārstējas ķirurģijas nodaļā.  

Māsas palīga uzdevumi: 

1. Veikt viendaļīgas ileostomas aprūpi un to dokumentēt.  

2. Veikt pacienta transportēšanu ar sēdratiem uz datortomogrāfijas kabinetu izmeklējumu 

veikšanai. 

 

Vērtēšanas kritēriji 

 

Veicamā darbība Vērtēšanas kritēriji 
Piešķiramie 

punkti 

1. Sagatavošanās 

aprūpes darbībai. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 15) 

Sagatavots viss nepieciešamais aprīkojums:  

• roku dezinfekcijas līdzeklis; 1 

• vienreizlietojami nesterili cimdi; 1 

• stomas sistēma; 1 

• šķēres; 1 

• salvetes ādas attīrīšanai; 1 

• marķieris; 1 

• trafarets; 1 

• līdzeklis ādas aizsardzībai; 1 

• bļoda ar siltu ūdeni ādas mazgāšanai; 1 

• vienreizlietojams mitrumu uzsūcošs autiņš; 1 

• tvertne medicīniskajiem atkritumiem; 1 

• aprūpes dokumentācija; 1 

• sēdrati; 1 

• vienreizlietojamas salvetes virsmu dezinfekcijai; 1 

• aizslietnis. 1 

2. Pacienta 

identificēšana. 

Pacients identificēts pēc diviem no trim kritērijiem: pēc aproces 

un/vai aprūpes dokumentācijas, un/vai pajautājot pašam 

pacientam. 

1 

3. Aprūpes problēmas 

noteikšana. 

Aprūpes problēma noteikta: ādas bojājuma risks biežas stomas 

maisa maiņas, zarnu satura nokļūšanas uz ādas dēļ. 

1 

4. Aprūpes darbības 

izskaidrošana 

pacientam. (maksimāli 

iegūstamais punktu 

Pacientam izskaidrota procedūras norise, ka tiks nodrošināta 

intimitāte. 

1 

Tiks paklāts autiņš zem stomas maiņas vietas, lai nepaliktu 

slapja un netīra gultas un pacienta veļa. 

1 

atbilstoši vērtēšanas skalai: 

Iegūto punktu 

skaits 
1–5  6–11  12–17  18–24 25–27  28–30  31–33  34–37  38–39  40–41  

Uzdevumu 

izpildes apjoms 

 (%) 

1–14 15–29 30–44 45–59 60–67 68–75 76–83 84–91 92–96 
97–

100 

Vērtējums 

ballēs 
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 
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Modulis "Aprūpes un pašaprūpes procesi" 

skaits 6) Esošais stomas maiss tiks noņemts. 1 

Āda ap stomu tiks apstrādāta. 1 

Tiks uzlikts jauns stomas maiss. 1 

Pēc tam pacients ar sēdratiem tiks transportēts uz 

datortomogrāfijas kabinetu izmeklējumu veikšanai. 

1 

5. Pacienta intimitātes 

nodrošināšana. 

Intimitāte nodrošināta, izmantojot aizslietni. 1 

6. Roku higiēnas 

nodrošināšana. 

Roku higiēna veikta, apstrādājot rokas ar alkoholu saturošu 

dezinfekcijas līdzekli 20–30 sek. 

1 

7. Cimdu uzvilkšana. Cimdi izvēlēti atbilstoši izmēram un uzvilkti. 1 

8. Vienreizlietojamā 

autiņa paklāšana zem 

stomas maiņas vietas. 

Zem stomas maiņas vietas paklāts vienreizlietojamais ūdeni 

uzsūcošais autiņš. 

1 

9. Esošā stomas maisa 

noņemšana. 

Esošais stomas maiss noņemts, ar vienu roku pieturot ādu virs 

pamatnes un ar otru – lēnām noņemot stomas maisu. 

1 

10. Stomas satura 

izmērīšana. 

Stomas saturs ir izmērīts.  1 

11. Noņemtā stomas 

maisa utilizēšana. 

Noņemtais stomas maiss utilizēts attiecīgajā konteinerā. 1 

12. Ādas ap stomu 

notīrīšana. 

Āda ap stomu rūpīgi notīrīta ar salvetēm ādas attīrīšanai. 1 

13. Ādas ap stomu 

nomazgāšana. 

Āda ap stomu nomazgāta ar ūdeni, un ļauts tai nožūt. 1 

14. Stomas un ādas 

stāvokļa novērtēšana. 

Stomas un ādas stāvoklis novērtēts. Āda ap stomas vietu tīra, 

sausa, nav apsārtuma, tūskas. Stoma ir sārta un mitra. 

1 

15. Stomas maisa 

piestiprināšana. 

Stomas maiss piestiprināts pie pacienta ādas, viegli piespiežot 

atbilstošā vietā. 

1 

16. Stomas maisa 

noslēgšana, ja 

nepieciešams. 

Stomas maiss noslēgts precīzi. 1 

17. Aprūpes darbības 

dokumentēšana. 

Stomas satura apjoms un stomas maisa maiņa dokumentēti 

aprūpes dokumentācijā, attiecīgajā ailē norādīts laiks, kad tas 

veikts, ieraksts apliecināts ar parakstu. 

1 

18. Pacienta 

pārvietošana no gultas 

uz sēdratiem un 

transportēšana. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 5) 

Pārvietošana veikta, palīdzot pacientam piecelties kājās no 

gultas. 

1 

Palīdzēts pacientam ieņemt ērtu pozu sēdratos. 1 

Pacienta kājas atbalstītas uz kāju atbalstiem. 1 

Pacients transportēts ar sēdratiem uz datortomogrāfijas kabinetu 

un pēc izmeklējuma atpakaļ uz nodaļu. 

1 

Sēdrati apstrādāti ar dezinficējošām salvetēm. 1 

Kopā 41 
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Modulis "Pacienta pamatvajadzību nodrošināšana" 

Profesionālā kvalifikācija "Māsas palīgs" (3. LKI) 

Obligātās izvēles daļa (B daļa)  

Modulis "Pacienta pamatvajadzību nodrošināšana" 

Pārbaudījuma programma 

Mērķis 
Pārbaudīt un novērtēt izglītojamā sasniedzamo rezultātu apguvi 

atbilstoši modulī noteiktajam. 

Darba uzbūve 

Uzdevumu skaits 1 

Uzdevumu veidi Praktiskais darbs. 

Uzdevumu izpildes 

kopējais laiks minūtēs 

60 min. 

Uzdevumu apraksts 

69 gadus veca paciente ar plaušu karsoni ārstējas terapijas nodaļā, 

pacientei paaugstināta ķermeņa temperatūra, apgrūtināta elpošana, 

pacientei nozīmēta fizioterapeita konsultācija. Māsas palīga uzdevums 

nodrošināt pacientei pamatvajadzības: 

1. Nodrošināt pacientam oksigenāciju un skābekļa padevi ar nazālajām

kanilēm.

2. Veikt pacienta ķermeņa veļas maiņu.

3. Veikt gultas veļas maiņu un klāšanu.

4. Asistēt fizioterapeitam profilakses un rehabilitācijas pasākumos.

5. Veikt aprūpes darbības pilnvērtīga miega un atpūtas nodrošināšanai.

6. Dokumentēt veiktās aprūpes darbības.

Katru veicamo darbību izglītojamais izskaidro un pamato. 

Norises vieta un 

nepieciešamie 

materiālie līdzekļi 

Nepieciešamās telpas: simulācijas telpas ar mulāžu aprūpes darbību 

veikšanai. 

Nepieciešamie materiāli: 

• mulāža vai statists, kurš attēlos pacientu,

• aizslietnis,

• aprīkojums, mazgāšanas un dezinfekcijas līdzekļi telpu

uzkopšanai, atkritumu šķirošanai, savākšanai, uzglabāšanai,

• aprūpes dokumentācijas paraugs,

• autiņbikses,

• gultas veļas komplekts,

• skābekļa balons,

• skābekļa maska,

• tvertnes netīrās veļas savākšanai,

• vienreizlietojamās mitrās salvetes,

• vienreizlietojamie cimdi.

Vērtēšanas kārtība 
Pārbaudījuma uzdevumu izpildi vērtē pedagogs(-i). Vērtēta tiek katra 

uzdevuma izpilde. Maksimāli iegūstamais punktu skaits ir 57, kas 

Uz sākumu
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Modulis "Pacienta pamatvajadzību nodrošināšana" 

 

 

 

Uzdevumi, to izpildes vērtēšanas kritēriji  

 
Uzdevums 

Situācijas apraksts 

69 gadus veca paciente ar plaušu karsoni ārstējas terapijas nodaļā, pacientei paaugstināta 

ķermeņa temperatūra, apgrūtināta elpošana, pacientei nozīmēta fizioterapeita konsultācija. 

Māsas palīga uzdevums nodrošināt pacientei pamatvajadzības: 

1. Nodrošināt pacientei oksigenāciju un skābekļa padevi ar nazālajām kanilēm. 

2. Veikt pacientes ķermeņa veļas maiņu. 

3. Veikt gultas veļas maiņu un klāšanu. 

4. Asistēt fizioterapeitam profilakses un rehabilitācijas pasākumos. 

5. Veikt aprūpes darbības pilnvērtīga miega un atpūtas nodrošināšanai. 

6 .Dokumentēt veiktās aprūpes darbības. 

 

 

Vērtēšanas kritēriji 

 

Veicamā darbība Vērtēšanas kritēriji 
Piešķiramie 

punkti 

1. Sagatavošanās 

aprūpes darbībai. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 11) 

Sagatavots viss nepieciešamais aprūpes darbību veikšanai: 

1.1. Tīrās veļas komplekts. 1 

1.2. Tīrs pacienta veļas komplekts. 1 

1.3. Nazālās kaniles skābekļa padevei. 1 

1.4. Līdzeklis ādas apstrādei. 1 

1.5. Mitrās salvetes apmazgāšanai. 1 

1.6. Tvertne netīrās veļas ievietošanai. 1 

1.7. Tvertne izlietoto salvešu ievietošanai. 1 

1.8. Aprūpes dokumentācija. 1 

1.9. Aizslietnis. 1 

1.10. Roku dezinfekcijas līdzeklis. 1 

1.11. Vienreizlietojami nesterili cimdi. 1 

2. Pacientes 

identificēšana. 

2. Paciente identificēta pēc diviem no trim kritērijiem: pēc 

aproces un/vai aprūpes dokumentācijas, un/vai pajautājot pašai 

pacientei. 

1 

3. Aprūpes darbību 

izskaidrošana 

pacientei. (maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 6) 

Pacientei izskaidrots: 

3.1. Ka nozīmēta fizioterapeita konsultācija. 1 

3.2. Tiks nodrošināta skābekļa padeve ar nazālajām kanilēm. 1 

3.3. Tiks nodrošināta intimitāte. 1 

3.4. Tiks nomainīta ķermeņa veļa. 1 

atbilst 100%. Pārbaudījums ir nokārtots, ja uzdevumu izpildes apjoms 

nav zemāks par 60%. Pārbaudījuma vērtējums tiek izteikts ballēs 

atbilstoši vērtēšanas skalai: 

Iegūto punktu 

skaits 
1–8  9–16  17–25  26–33 34–38  39–42  43–47  48–51  52–55  56–57  

Uzdevumu 

izpildes apjoms 

 (%) 

1–14 15–29 30–44 45–59 60–67 68–75 76–83 84–91 92–96 
97–

100 

Vērtējums 

ballēs 
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 
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Modulis "Pacienta pamatvajadzību nodrošināšana" 

3.5. Tiks nomainīta gultas veļa. 1 

3.6. Pēc fizioterapeita konsultācijas tiks veiktas darbības 

pilnvērtīga miega un atpūtas nodrošināšanai – palīdzēs ieņemt 

ērtu pozu gultā, izvēdinās palātu, samazinās apgaismojumu. 

1 

4. Pacienta intimitātes 

nodrošināšana. 

4. Intimitāte nodrošināta, izmantojot aizslietni. 1 

5. Roku higiēnas 

nodrošināšana. 

5. Roku higiēna veikta, apstrādājot rokas ar alkoholu saturošu 

dezinfekcijas līdzekli 20–30 sek. 

1 

6. Cimdu uzvilkšana. 6. Cimdi izvēlēti atbilstoši izmēram un uzvilkti. 1 

7. Oksigenācijas un 

skābekļa padeves 

nodrošināšana. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 6)  

7.1. Skābekļa nazālās kaniles pievienotas pie skābekļa 

rezervuāra. 

1 

7.2. Nazālās kaniles uzliktas pacientam uz deguna. 1 

7.3. Stiprinājums pārlikts pāri galvai uz kakla aizmugurējo daļu 

un noregulēts. 

1 

7.4. Noregulēts skābekļa padeves ātrums atbilstoši ordinācijām. 1 

7.5. Gūta pārliecība, ka paciente jūtas ērti, maska pieguļ sejai, 

skābekļa plūsma nekairina acis, stiprinājumi nav pārāk cieši vai 

pārāk vaļīgi. 

1 

7.6. Novilkti, utilizēti cimdi. 1 

8. Ķermeņa veļas 

maiņa. (maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 8) 

8.1. Roku higiēna veikta, apstrādājot rokas ar alkoholu saturošu 

dezinfekcijas līdzekli 20–30 sek. 

1 

8.2. Cimdi izvēlēti atbilstoši izmēram un uzvilkti. 1 

8.3. Pacientei piepalīdzot, novilkta netīrā ķermeņa veļa. 1 

8.4. Netīrā veļa ievietota tai paredzētā tvertnē. 1 

8.5. Pacientes āda apstrādāta ar vienreizlietojamām mitrajām 

salvetēm. 

1 

8.6. Pacientes āda apstrādāta ar ķermeņa kopšanas līdzekli. 1 

8.7. Pacientei piepalīdzot, uzvilkta tīra ķermeņa veļa. 1 

8.8. Novilkti, utilizēti cimdi. 1 

9. Gultas veļas maiņa. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 12) 

9.1. Roku higiēna veikta, apstrādājot rokas ar alkoholu saturošu 

dezinfekcijas līdzekli 20–30 sek. 

1 

9.2. Cimdi izvēlēti atbilstoši izmēram un uzvilkti. 1 

9.3. Pacientei palīdzot, paciente pagriezta uz sāniem. 1 

9.4. No pacientes mugurpuses netīrā veļa parullēta pēc iespējas 

zem pacientes. 

1 

9.5. Tīrā veļa uzklāta brīvajā vietā. 1 

9.6. Paciente pagriezta uz otriem sāniem. 1 

9.7. Izņemta netīrā veļa, kas bija sarullēta zem pacientes. 1 

9.8. Izņemta tīrā veļa, kas bija zem pacientes. 1 

9.9. Gultas veļa izlīdzināta. 1 

9.10. Paciente pagriezta uz muguras. 1 

9.11. Netīrā veļa ievietota tai paredzētā tvertnē. 1 

9.12. Novilkti, utilizēti cimdi. 1 

10. Asistēšana 

fizioterapeitam 

profilakses un 

rehabilitācijas 

pasākumos. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 4) 

10.1. Roku higiēna veikta, apstrādājot rokas ar alkoholu saturošu 

dezinfekcijas līdzekli 20–30 sek. 

1 

10.2. Cimdi izvēlēti atbilstoši izmēram un uzvilkti. 1 

10.3. Palīdzot pacientei nodrošināt nepieciešamo pozu, 

atklepošanas un elpošanas vingrinājumu veikšanas laikā. 

1 

10.4. Novilkti, utilizēti cimdi. 1 

11. Aprūpes darbību 

veikšana pilnvērtīga 

miega un atpūtas 

nodrošināšanai. 

11.1. Roku higiēna veikta, apstrādājot rokas ar alkoholu saturošu 

dezinfekcijas līdzekli 20–30 sek. 

1 

11.2. Palīdzēts pacientei ieņemts ērtu pozu gultā. 1 

11.3. Paciente apsegta. 1 
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Modulis "Pacienta pamatvajadzību nodrošināšana" 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 5) 

11.4. Izvēdināta palāta. 1 

11.5. Samazināts apgaismojums palātā. 1 

12. Aprūpes darbību 

dokumentēšana. 

12. Aprūpes darbības dokumentētas aprūpes dokumentācijā 

attiecīgajās ailēs, ieraksti apliecināti ar parakstu. 

1 

Kopā 57 
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Modulis "Pacienta higiēnas nodrošināšana" 

Nr. 8.5.2.0/16/I/001 

«Nozaru kvalifikācijas sistēmas pilnveide profesionālās izglītības attīstībai un kvalitātes nodrošināšanai» 

Profesionālā kvalifikācija "Māsas palīgs" (3. LKI) 

Obligātās izvēles daļa (B daļa)  

Modulis "Pacienta higiēnas nodrošināšana" 

Pārbaudījuma programma 

Mērķis 
Pārbaudīt un novērtēt izglītojamā sasniedzamo rezultātu apguvi 

atbilstoši modulī noteiktajam. 

Darba uzbūve 

Uzdevumu skaits 1 

Uzdevumu veidi Praktiskais darbs. 

Uzdevumu izpildes 

kopējais laiks minūtēs 

60 min. 

Uzdevumu apraksts 

86 gadus vecs vīrietis ar inkontinenci ārstējas ķirurģijas nodaļā. Māsas 

palīga uzdevums veikt aprūpes darbības: nodrošināt pacientam mutes 

dobuma higiēnu, starpenes higiēnu, nomainīt autiņbikses un 

dokumentēt aprūpes darbības. 

Katru veicamo darbību izglītojamais izskaidro un pamato. 

Norises vieta un 

nepieciešamie 

materiālie līdzekļi 

Nepieciešamās telpas: simulācijas telpas ar mulāžu aprūpes darbību 

veikšanai. 

Nepieciešamie materiāli: 

• mulāža vai statists, kurš attēlos pacientu,

• aizslietnis,

• aprūpes dokumentācija,

• bļoda ar siltu ūdeni,

• dvielis,

• mitrās salvetes apmazgāšanai,

• mutes skalojamais līdzeklis,

• roku dezinfekcijas līdzeklis,

• tīras autiņbikses nomaiņai,

• tvertne medicīnisko atkritumu savākšanai,

• tvertne sadzīves atkritumu savākšanai,

• vienreizlietojama glāzīte,

• vienreizlietojama šālīte,

• vienreizlietojami nesterili cimdi,

• vienreizlietojams mitrumu uzsūcošs autiņš,

• ziepes,

• zobu pasta,

• zobu suka.

Uz sākumu
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Modulis "Pacienta higiēnas nodrošināšana" 

 

 

 

Uzdevumi, to izpildes vērtēšanas kritēriji  
 

 

Uzdevums 

Situācijas apraksts 

86 gadus vecs vīrietis ar inkontinenci ārstējas ķirurģijas nodaļā.  

Māsas palīga uzdevums ir veikt aprūpes darbības: nodrošināt pacientam mutes dobuma 

higiēnu, starpenes higiēnu, nomainīt autiņbikses un dokumentēt aprūpes darbības.  

 

Veicamā darbība Vērtēšanas kritēriji 
Piešķiramie 

punkti 

1. Sagatavošanās 

aprūpes darbībai. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 17) 

Sagatavots viss nepieciešamais aprūpes darbību veikšanai: 

1.1. Zobu pasta. 

 

1 

1.2. Zobu suka. 1 

1.3. Mutes skalojamais līdzeklis. 1 

1.4. Vienreizlietojama glāzīte. 1 

1.5. Vienreizlietojama šālīte. 1 

1.6. Roku dezinfekcijas līdzeklis. 1 

1.7. Vienreizlietojami nesterili cimdi. 1 

1.8. Aizslietnis. 1 

1.9. Tīras autiņbikses nomaiņai. 1 

1.10. Mitrās salvetes apmazgāšanai. 1 

1.11. Tvertne medicīnisko atkritumu savākšanai. 1 

1.12. Tvertne sadzīves atkritumu savākšanai. 1 

1.13. Aprūpes dokumentācija. 1 

1.14. Vienreizlietojams mitrumu uzsūcošs autiņš. 1 

1.15. Dvielis. 1 

1.16. Bļoda ar siltu ūdeni. 1 

1.17. Ziepes. 1 

2. Pacienta 

identificēšana. 

2. Pacients identificēts pēc diviem no trim kritērijiem: pēc 

aproces un/vai aprūpes dokumentācijas, un/vai pajautājot pašam 

pacientam. 

1 

3. Aprūpes darbības 

izskaidrošana 

pacientam. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

3.1. Pacientam izskaidrots, ka tiks veikta mutes dobuma higiēna. 1 

3.2. Tiks nodrošināta intimitāte. 1 

3.3. Pēc tam tiks veikta starpenes higiēna. 1 

3.4. Nomainītas autiņbiksītes. 1 

Vērtēšanas kārtība 

Pārbaudījuma uzdevumu izpildi vērtē pedagogs(-i). Vērtēta tiek katra 

uzdevuma izpilde. Maksimāli iegūstamais punktu skaits ir 53, kas 

atbilst 100%. Pārbaudījums ir nokārtots, ja uzdevumu izpildes apjoms 

nav zemāks par 60%. Pārbaudījuma vērtējums tiek izteikts ballēs 

atbilstoši vērtēšanas skalai: 

Iegūto punktu 

skaits 
1–7  8–15  16–23  24–31 32–35  36–39  40–44  45–48  49–50  51–53  

Uzdevumu 

izpildes apjoms 

(%) 

1–14 15–29 30–44 45–59 60–67 68–75 76–83 84–91 92–96 
97–

100 

Vērtējums 

ballēs 
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 
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Modulis "Pacienta higiēnas nodrošināšana" 

skaits 4) 

4. Pacienta intimitātes 

nodrošināšana. 

4. Intimitāte nodrošināta, izmantojot aizslietni. 1 

5. Roku higiēnas 

nodrošināšana. 

5. Roku higiēna veikta, apstrādājot rokas ar alkoholu saturošu 

dezinfekcijas līdzekli 20–30 sek. 

1 

6. Cimdu uzvilkšana. 6. Cimdi izvēlēti atbilstoši izmēram un uzvilkti. 1 

7. Mutes dobuma 

higiēnas 

nodrošināšana. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 14) 

7.1. Palīdzēts pacientam ieņemt ērtu pozu sēdus. 1 

7.2. Uz pacienta krūtīm uzklāts vienreizlietojams mitrumu 

uzsūcošs autiņš. 

1 

7.3. Palīdzēts pacientam nomazgāt rokas ar ziepēm un siltu 

ūdeni. 

1 

7.4. Palīdzēts pacientam dvielī noslaucīt rokas. 1 

7.5. Vienreizlietojamā glāzītē ieliets mutes skalojamais līdzeklis. 1 

7.6. Glāzīte ar mutes skalojamo līdzekli padota pacientam. 1 

7.7. Pacientam padota vienreizlietojamā šālīte, kur izspļaut 

mutes skalojamo līdzekli. 

1 

7.8. Ar ūdeni samitrināta zobu suka. 1 

7.9. Uz zobu sukas uzspiesta zobu pasta. 1 

7.10. Sagaidīts, kad pacients beidzis tīrīt zobus, un pacientam 

padota glāzīte ar mutes skalojamo līdzekli. 

1 

7.11. Padota vienreizlietojamā šālīte, kur izspļaut mutes 

skalojamo līdzekli. 

1 

7.12. Palīdzēts pacientam ieņemt ērtu pozu gultā. 1 

7.13. Vienreizlietojamie higiēnas priekšmeti utilizēti tiem 

paredzētās tvertnēs. 

1 

7.14. Zobu suka izmazgāta. 1 

8. Starpenes higiēnas 

nodrošināšana un 

autiņbiksīšu nomaiņa. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 13) 

8.1. Atkārtota roku higiēna veikta, apstrādājot rokas ar alkoholu 

saturošu dezinfekcijas līdzekli 20–30 sek. 

1 

8.2. Cimdi izvēlēti atbilstoši izmēram un uzvilkti. 1 

8.3. Pacelti pacienta gurni. 1 

8.4. Netīrās autiņbikses novilktas. 1 

8.5. Netīrās autiņbikses ievietotas tām paredzētajā tvertnē. 1 

8.6. Novērtēti pacienta izdalījumi. 1 

8.7. Pacienta starpenes higiēna veikta ar vienreizlietojamām 

mitrām salvetēm, virzienā no priekšas uz mugurpusi. 

1 

8.8. Izlietotās salvetes ievietotas tām paredzētajā tvertnē. 1 

8.9. Novērtēts pacienta ādas stāvoklis. 1 

8.10. Tīrās autiņbiksītes uzvilktas, pacientam palīdzot piepacelt 

gurnus. 

1 

8.11. Palīdzēts ieņemt pacientam ērtu pozu gultā. 1 

8.12. Novilkti, utilizēti cimdi. 1 

8.13. Veikta roku higiēna, apstrādājot rokas ar alkoholu saturošu 

dezinfekcijas līdzekli 20–30 sek. 

1 

9. Aprūpes darbību 

dokumentēšana. 

9. Aprūpes darbības dokumentētas aprūpes dokumentācijā 

attiecīgajās ailēs, ieraksti apliecināti ar parakstu. 

1 

Kopā 53 
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Modulis "Vitālo rādītāju noteikšana pacienta stāvokļa novērtēšanai" 

Profesionālā kvalifikācija "Māsas palīgs" (3. LKI) 

Obligātās izvēles daļa (B daļa) 

Modulis "Vitālo rādītāju noteikšana pacienta stāvokļa novērtēšanai"1 

Pārbaudījuma programma 

1 Attiecināms uz profesionālajām kvalifikācijām: 

"Zobārsta asistents" (4. LKI), "Māsas palīgs" (3. LKI). 

Mērķis 
Pārbaudīt un novērtēt izglītojamā sasniedzamo rezultātu apguvi 

atbilstoši modulī noteiktajam. 

Darba uzbūve 

Uzdevumu skaits 1 

Uzdevumu veidi Praktiskais darbs. 

Uzdevumu izpildes 

kopējais laiks minūtēs 

60 min. 

Uzdevumu apraksts 

Veikt šādas nepieciešamās darbības 45 gadus vecam pacientam. 

1. Noteikt ķermeņa svaru.

2. Izmērīt pacienta augumu.

3. Izmērīt pacientam arteriālo asinsspiedienu un novērtēt to.

4. Noteikt radiālo pulsu ar pulsoksimetru un novērtēt to.

5. Veiktās darbības dokumentēt un informēt ārstniecības personu.

6. Informēt pacientu par iegūtajiem rezultātiem.

7. Uzskaitīt faktorus, kas ietekmē vitālos rādītājus.

Katru veicamo darbību izglītojamais izskaidro un pamato. 

Norises vieta un 

nepieciešamie 

materiālie līdzekļi 

Nepieciešamās telpas: simulācijas telpas aprūpes darbību veikšanai. 

Nepieciešamie materiāli: 

• aprūpes dokumentācija,

• arteriālā asinsspiediena mērīšanas aparāts,

• auguma mērītājs,

• dezinfekcijas līdzeklis aparatūras apstrādei,

• dezinficējošas salvetes virsmu apstrādei,

• fonendoskops,

• pulsoksimetrs,

• roku dezinfekcijas līdzeklis,

• svari,

• tvertne sadzīves atkritumiem,

• vienreizlietojams papīra dvielis,

• mulāža vai statists, kurš attēlos pacientu.

Vērtēšanas kārtība 

Pārbaudījuma uzdevumu izpildi vērtē pedagogs(-i). Vērtēta tiek katra 

uzdevuma izpilde. Maksimāli iegūstamais punktu skaits ir 66, kas 

atbilst 100%. Pārbaudījums ir nokārtots, ja uzdevumu izpildes apjoms 

Uz sākumu
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Modulis "Vitālo rādītāju noteikšana pacienta stāvokļa novērtēšanai" 

 

 

 

Uzdevumi, to izpildes vērtēšanas kritēriji  
 

 

Uzdevums 

Veikt šādas nepieciešamās darbības 45 gadus vecam pacientam. 

1. Noteikt ķermeņa svaru.  

2. Izmērīt pacienta augumu.  

3. Izmērīt pacientam arteriālo asinsspiedienu un novērtēt to. 

4. Noteikt radiālo pulsu ar pulsoksimetru un novērtēt to. 

5. Veiktās darbības dokumentēt. 

6. Informēt pacientu par iegūtajiem rezultātiem. 

7. Uzskaitīt faktorus, kas ietekmē vitālos rādītājus. 

 

 

 

Vērtēšanas kritēriji 

 

Veicamā darbība Vērtēšanas kritēriji 
Piešķiramie 

punkti 

1. Sagatavošanās 

aprūpes darbībām. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 12) 

Sagatavots viss nepieciešamais aprūpes darbību veikšanai: 

• aprūpes dokumentācija; 1 

• arteriālā asinsspiediena mērīšanas aparāts; 1 

• auguma mērītājs; 1 

• dezinfekcijas līdzeklis aparatūras apstrādei; 1 

• dezinficējošas salvetes virsmu apstrādei; 1 

• fonendoskops; 1 

• pulsoksimetrs; 1 

• roku dezinfekcijas līdzeklis; 1 

• svari; 1 

• tvertne sadzīves atkritumiem; 1 

• vienreizlietojams papīra dvielis; 1 

• mulāža vai statists, kas attēlo pacientu. 1 

2. Roku higiēnas 

nodrošināšana. 

2. Roku higiēna veikta, apstrādājot rokas ar alkoholu saturošu 

dezinfekcijas līdzekli 20–30 sek. 

1 

3. Pacienta 

identificēšana. 

3. Pacients identificēts pēc diviem no trim kritērijiem: pēc 

aproces un/ vai aprūpes dokumentācijas, un/vai pajautājot pašam 

pacientam. 

1 

4. Aprūpes darbību 

izskaidrošana 

Pacientam paskaidrots:  

4.1. Tiks noteikts ķermeņa svars. 1 

nav zemāks par 60%. Pārbaudījuma vērtējums tiek izteikts ballēs 

atbilstoši vērtēšanas skalai: 

Iegūto punktu 

skaits 
1–9  10–19  20–29  30–39 40–44  45–49  50–54  55–60  61–63  64–66 

Uzdevumu 

izpildes apjoms 

 (%) 

1–14 15–29 30–44 45–59 60–67 68–75 76–83 84–91 92–96 
97–

100 

Vērtējums 

ballēs 
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 



 
 

 

3 

Modulis "Vitālo rādītāju noteikšana pacienta stāvokļa novērtēšanai" 

pacientam. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 5) 

4.2. Tiks noteikts pacienta auguma garums. 1 

4.3. Tiks izmērīts arteriālais asinsspiediens. 1 

4.4. Tiks noteikts pulss. 1 

4.5. Pacientu informēs par iegūtajiem rezultātiem. 1 

5. Pacienta ķermeņa 

svara noteikšana. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 10) 

5.1. Uz svaru platformas novietots vienreizlietojamais papīra 

dvielis.  

1 

5.2. Svaru skala noregulēta uz 0. 1 

5.3. Palīdzēts pacientam novilkt apavus. 1 

5.4. Palīdzēts pacientam nostāties uz svariem. 1 

5.5. Mērījums veikts un nolasīts. 1 

5.6. Palīdzēts pacientam nokāpt no svariem. 1 

5.7. Vienreizlietojamais papīra dvielis izmests attiecīgajā 

konteinerā. 

1 

5.8. Pacients informēts par iegūtajiem rezultātiem. 1 

5.9. Svari notīrīti ar dezinfekcijas salvetēm. 1 

5.10. Salvetes utilizētas tam paredzētā tvertnē. 1 

6. Pacienta auguma 

garuma noteikšana. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 6) 

6.1. Roku higiēna veikta, apstrādājot rokas ar alkoholu saturošu 

dezinfekcijas līdzekli 20–30 sek. 

1 

6.2. Palīdzēts pacientam nostāties ar muguru pie auguma 

mērītāja. 

1 

6.3. Mērījums veikts un nolasīts. 1 

6.4. Pacients informēts par iegūtajiem rezultātiem. 1 

6.5. Auguma mērītājs notīrīts ar dezinfekcijas salvetēm. 1 

6.6. Salvetes utilizētas tam paredzētā tvertnē. 1 

7. Arteriālā 

asinsspiediena 

mērīšana. (maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 13) 

7.1. Roku higiēna veikta, apstrādājot rokas ar alkoholu saturošu 

dezinfekcijas līdzekli 20–30 sek. 

1 

7.2. Asinsspiediena mērīšanas aparāts pievienots pacientam, 

manšete uzlikta apmēram 2,5 cm virs augšdelma artērijas 

pulsācijas vietas, manometrs labi redzams, vadi, kas savieno 

manšeti ar manometru, nav saliekti, un starp manšeti un pacienta 

ādu var aizbāzt vienu pirkstu. 

1 

7.3. Fonendoskopa austiņas ieliktas ausīs. 1 

7.4. Sataustīts augšdelma artērijas pulss. 1 

7.5. Sfigmomanometra vārsts aizvērts pulksteņrādītāja virzienā. 1 

7.6. Ritmiski saspiežot baloniņu, manšetē sasniegts spiediens, 

kad pazūd artērijas pulsācija, un spiediend paaugstināts vēl par 

30 mmHg st. 

1 

7.7. Virs artērijas novietota fonendoskopa membrāna, attālums 

starp fonendoskopu un sfigmomanometra aproces apakšējo malu 

2–3 cm. 

1 

7.8. Vārsts atvērts pretēji pulksteņrādītāja virzienam. 1 

7.9. Lēnām izlaižot gaisu, klausoties toņus, pēc tam izlaists 

atlikušais gaiss no manšetes. 

1 

7.10. Manšete noņemta. 1 

7.11. Pacients informēts par iegūtajiem rezultātiem. 1 

7.12. Asinsspiediena mērīšanas aparāta manšetes un 

fonendoskopa dezinfekcija ar tam paredzētu dezinfekcijas 

līdzekli. 

1 

7.13. Iegūtais mērījums novērtēts. 1 

8. Radiālā pulsa 

noteikšana, 

izmantojot 

pulsoksimetru. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

8.1. Roku higiēna veikta, apstrādājot rokas ar alkoholu saturošu 

dezinfekcijas līdzekli 20–30 sek. 

1 

8.2. Pulsoksimetrs uzlikts pacientam uz pirksta un ieslēgts. 1 

8.3. Pulsa rādījums uz pulsoksimetra nolasīts. 1 

8.4. Novērtēta pulsa frekvence. 1 

8.5. Novērtēts pulsa ritms. 1 
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Modulis "Vitālo rādītāju noteikšana pacienta stāvokļa novērtēšanai" 

skaits 12) 8.6. Novērtēts pulsa pildījums. 1 

8.7. Novērtēta pulsa kvalitāte. 1 

8.8. Novērtēta pacienta ādas krāsa – vai nav bāls. 1 

8.9. Pacients informēts par iegūtajiem rezultātiem. 1 

8.10. Pulsoksimetrs dezinficēts ar vienreizlietojamām 

dezinficējošām salvetēm. 

1 

8.11. Vienreizlietojamās dezinficējošās salvetes utilizētas tam 

paredzētā tvertnē. 

1 

8.12. Roku higiēna veikta, apstrādājot rokas ar alkoholu saturošu 

dezinfekcijas līdzekli 20–30 sek. 

1 

9. Veikto darbību 

dokumentēšana. 

9. Veiktās darbības dokumentētas aprūpes dokumentācijā 

attiecīgajā ailē, ieraksts apliecināts ar parakstu, un informēta 

ārstniecības persona. 

1 

10. Vitālo rādītāju 

ietekmējošo faktoru 

uzskaitīšana. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 5) 

10.1. Saslimšanas. 1 

10.2. Vecums. 1 

10.3. Fiziskā slodze. 1 

10.4. Lietotie medikamenti. 1 

10.5. Psiholoģiskais stāvoklis. 1 

Kopā 66 
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Modulis "Akūtu, hronisku un paliatīvu pacientu aprūpe" 

Profesionālā kvalifikācija "Māsas palīgs" (3. LKI) 

Obligātās izvēles daļa (B daļa)  

Modulis "Akūtu, hronisku un paliatīvu pacientu aprūpe" 

Pārbaudījuma programma 

Mērķis 
Pārbaudīt un novērtēt izglītojamā sasniedzamo rezultātu apguvi 

atbilstoši modulī noteiktajam. 

Darba uzbūve 

Uzdevumu skaits 2 

Uzdevumu veidi Praktiskais darbs, mutvārdu atbildes uz 

jautājumiem. 

Uzdevumu izpildes 

kopējais laiks minūtēs 

60 min. 

Uzdevumu apraksts 

1. Veikt paliatīva pacienta aprūpi atbilstoši situācijas aprakstam.

2. Mutvārdos atbildēt uz jautājumiem:

2.1. Kādas ir aprūpes problēmas mirstošam pacientam, un kā māsas

palīgs varētu tās risināt? Nosauciet trīs.

2.2. Kādas ir māsas palīga veicamās darbības miruša cilvēka pēcnāves

aprūpes nodrošināšanā?

Katru veicamo darbību izglītojamais izskaidro un pamato. 

Norises vieta un 

nepieciešamie 

materiālie līdzekļi 

Pārbaudījuma norisei nepieciešams: simulācijas telpas ar mulāžu 

aprūpes darbību veikšanai. 

Nepieciešamie materiāli: 

• mulāža vai statists, kurš attēlos pacientu,

• aizslietnis,

• aprīkojums, mazgāšanas un dezinfekcijas līdzekļi telpu

uzkopšanai, atkritumu šķirošanai, savākšanai, uzglabāšanai,

• aprūpes dokumentācijas paraugs,

• autiņbikses,

• gultas veļas komplekts,

• skābekļa balons,

• skābekļa maska,

• tvertnes netīrās veļas savākšanai,

• vienreizlietojamās mitrās salvetes,

• vienreizlietojamie cimdi.

Vērtēšanas kārtība 

Pārbaudījuma uzdevumu izpildi vērtē pedagogs(-i). Vērtēta tiek katra 

uzdevuma izpilde. Maksimāli iegūstamais punktu skaits ir 51, kas 

atbilst 100%. Pārbaudījums ir nokārtots, ja uzdevumu izpildes apjoms 

nav zemāks par 60%. Pārbaudījuma vērtējums tiek izteikts ballēs 

atbilstoši vērtēšanas skalai: 

Uz sākumu
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Modulis "Akūtu, hronisku un paliatīvu pacientu aprūpe" 

 

 

 

Uzdevumi, to izpildes vērtēšanas kritēriji  
 

 

1. uzdevums. Veikt paliatīva pacienta aprūpi atbilstoši situācijas aprakstam.  

 
Situācijas apraksts 

88 gadus vecs vīrietis onkoloģijas nodaļā, ir skābekļa atkarīgs, ir inkontinence un grūtības 

elpot. Māsas palīga uzdevums veikt aprūpes darbības: nomainīt gultas veļu, nomainīt 

autiņbikses, novērtēt pacienta izdalījumus, palīdzēt pacientam ieņemt ērtu pozu gultā, 

nodrošināt skābekļa padevi ar masku un dokumentēt aprūpes darbības. Aprūpes darbības 

jāveic prioritārā secībā, lai pacientam neveidotos akūts elpas trūkums. 

 

Vērtēšanas kritēriji 

 

Veicamā darbība Vērtēšanas kritēriji 
Piešķiramie 

punkti 

1. Sagatavošanās 

aprūpes darbībai. 

1. Sagatavots tīrās veļas komplekts, tīras autiņbikses nomaiņai, 

mitrās salvetes apmazgāšanai, skābekļa maska un tvertnes 

netīrās veļas, nomainīto autiņbikšu un izlietoto salvešu 

ievietošanai. 

1 

2. Pacienta 

identificēšana. 

2. Pacients identificēts pēc diviem no trim kritērijiem: pēc 

aproces un/vai aprūpes dokumentācijas, un/vai pajautājot pašam 

pacientam. 

1 

3. Aprūpes darbības 

izskaidrošana 

pacientam. (maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 4) 

3.1. Pacientam izskaidrots, ka tiks nodrošināta skābekļa padeve 

ar masku. 

1 

3.2. Tiks palīdzēts ieņemt ērtu pozu gultā. 1 

3.3. Tiks veikta gultas veļas maiņa, nodrošinot intimitāti. 1 

3.4. Nomainītas autiņbikses, nodrošinot intimitāti. 1 

4. Pacienta intimitātes 

nodrošināšana. 

4. Intimitāte nodrošināta, izmantojot aizslietni. 1 

5. Roku higiēnas 

nodrošināšana. 

5. Roku higiēna veikta, apstrādājot rokas ar alkoholu saturošu 

dezinfekcijas līdzekli 20–30 sek. 

1 

6. Cimdu uzvilkšana. 6. Cimdi izvēlēti atbilstoši izmēram un uzvilkti. 1 

7. Ērtas pozas 

nodrošināšana. 

7. Gultas galvgalis pacelts, lai pacients atrastos pussēdus 

stāvoklī. 

1 

8. Skābekļa padeves 

nodrošināšana. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 6) 

8.1. Skābekļa maska pievienota pie skābekļa rezervuāra. 1 

8.2. Skābekļa maska uzlikta pacientam uz deguna un mutes, 

elastīgais stiprinājums pārlikts pāri galvai uz kakla aizmugurējo 

daļu un noregulēts, pievelkot saiti caur atverēm maskas sānos, 

un noregulēts deguna saspiednis. 

1 

8.3. Skābekļa padeves ātrums noregulēts atbilstoši ordinācijām. 1 

8.4. Pārliecinās, ka pacients jūtas ērti, maska pieguļ sejai, 

skābekļa plūsma nekairina acis, stiprinājumi nav pārāk cieši vai 

1 

Iegūto punktu 

skaits 
1–7  8–14  15–22  23–30 31–34  35–38  39–42  43–46  47–49  50–51  

Uzdevumu 

izpildes apjoms 

 (%) 

1–14 15–29 30–44 45–59 60–67 68–75 76–83 84–91 92–96 
97–

100 

Vērtējums 

ballēs 
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 
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Modulis "Akūtu, hronisku un paliatīvu pacientu aprūpe" 

pārāk vaļīgi. 

8.5. Novilkti, utilizēti cimdi. 1 

8.6. Veikta roku higiēna, apstrādājot rokas ar alkoholu saturošu 

dezinfekcijas līdzekli 20–30 sek. 

1 

9. Gultas veļas maiņa. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 13) 

9.1. Roku higiēna veikta, apstrādājot rokas ar alkoholu saturošu 

dezinfekcijas līdzekli 20–30 sek. 

1 

9.2. Cimdi izvēlēti atbilstoši izmēram un uzvilkti. 1 

9.3. Pacientam palīdzot, pacients pagriezts uz sāniem. 1 

9.4. No pacienta mugurpuses netīrā veļa parullēta pēc iespējas 

zem pacienta. 

1 

9.5. Tīrā veļa uzklāta atbrīvotajā vietā. 1 

9.6. Pacients pagriezts uz otriem sāniem. 1 

9.7. Izņemta netīrā veļa, kas bija sarullēta zem pacienta. 1 

9.8. Izņemta tīrā veļa, kas bija zem pacienta. 1 

9.9. Gultas veļa izlīdzināta. 1 

9.10. Pacients pagriezts uz muguras. 1 

9.11. Netīrā veļa ievietota tai paredzētā tvertnē. 1 

9.12. Novilkti, utilizēti cimdi. 1 

9.13.Veikta roku higiēna, apstrādājot rokas ar alkoholu saturošu 

dezinfekcijas līdzekli 20–30 sek. 

1 

10. Autiņbikšu 

nomaiņa. (maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 7) 

10.1. Atkārtota roku higiēna, apstrādājot rokas ar alkoholu 

saturošu dezinfekcijas līdzekli 20–30 sek. 

1 

10.2. Cimdi izvēlēti atbilstoši izmēram un uzvilkti. 1 

10.3. Netīrās autiņbikses novilktas, pacientam palīdzot piepacelt 

gurnus, un ievietotas tām paredzētajā tvertnē, pacienta 

izdalījumi novērtēti. 

1 

10.4. Pacienta dzimumorgāni apmazgāti ar vienreizlietojamām 

mitrajām salvetēm, kas ievietotas tām paredzētajā tvertnē. 

1 

10.5. Tīrās autiņbikses uzvilktas, pacientam palīdzot pacelt 

gurnus. 

1 

10.6. Novilkti, utilizēti cimdi. 1 

10.7. Veikta roku higiēna, apstrādājot rokas ar alkoholu saturošu 

dezinfekcijas līdzekli 20–30 sek. 

1 

11. Aprūpes darbības 

dokumentēšana. 

11. Aprūpes darbības dokumentētas aprūpes dokumentācijā 

attiecīgajās ailēs, ieraksti apliecināti ar parakstu. 

1 

Kopā 37 

 

 

2. uzdevums. Mutvārdos atbildēt uz jautājumiem: 

2.1. Kādas ir aprūpes problēmas mirstošam pacientam, un kā māsas palīgs varētu tās risināt? 

Nosauciet trīs. 

2.2. Kādas ir māsas palīga veicamās darbības miruša cilvēka pēcnāves aprūpes 

nodrošināšanā? 

 

Jautājums Atbildes  
Piešķiramie 

punkti 

2.1. Kādas ir aprūpes 

problēmas mirstošam 

pacientam, un kā 

māsas palīgs varētu 

tās risināt? Nosauciet 

trīs. (maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 6) 

Nosauc trīs aprūpes problēmas un trīs šo problēmu risinājumus: 

• sāpes – jāpalīdz iekārtoties ērtākā pozā, sekot pretsāpju 

medikamentu lietošanai; 

• traucētas pašaprūpes spējas – jānodrošina 

pamatvajadzības, barošana, mazgāšana, mutes kopšana 

u.c.; 

• apgrūtināta elpošana – nodrošināt skābekļa padevi, ērtu 

pozu; 

6 
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Modulis "Akūtu, hronisku un paliatīvu pacientu aprūpe" 

• vajadzība pēc garīga atbalsta – jānoskaidro, kādi ir 

pacienta reliģiskie uzskati, paražas, cik iespējams, tās 

jāspēj realizēt, piemēram, garīdznieka apmeklējuma 

organizēšana; 

• samazināts kustību apjoms – palīdzēt nodrošināt 

pamatvajadzības, palīdzība barības vielu, šķidruma 

uzņemšanā, personīgās higiēnas nodrošināšana. 

(1 punkts par katru pareizi nosauktu aprūpes problēmu un 

1 punkts pat pareizi nosauktu šīs problēmas risinājumu) 

2.2. Kādas ir māsas 

palīga veicamās 

darbības miruša 

cilvēka pēcnāves 

aprūpes 

nodrošināšanā? 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 8) 

Nodrošināt apstākļus, lai citiem pacientiem nebūtu jānovēro šīs 

darbības, ja palātā atrodas vēl citi pacienti, izmantojot aizslietni 

vai palūdzot pārējos pacientus iziet no palātas. 

1 

Higiēnas darbību veikšana, apmazgāšana, izmantojot 

vienreizlietojamās mitrās salvetes. 

1 

Urīnkatetra vai zondes izņemšana. 1 

Cilvēka novietošana guļus uz muguras, rokas sakrustojot uz 

krūtīm un tās fiksējot. 

1 

Zobu protēžu ievietošana. 1 

Žokļu fiksēšana. 1 

Mirušā cilvēka apklāšana. 1 

Miruša cilvēka ievietošana speciālā telpā, lai divas stundas 

nogaidītu pirms nogādāšanas uz morgu. 

1 

Kopā 14 
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Modulis "Pacientu aprūpe pirms un pēc dažādām manipulācijām un izmeklējumiem" 

Profesionālā kvalifikācija "Māsas palīgs" (3. LKI) 

Obligātās izvēles daļa (B daļa)  

Modulis "Pacienta aprūpe pirms un pēc dažādām manipulācijām un 

izmeklējumiem" 

Pārbaudījuma programma 

Mērķis 
Pārbaudīt un novērtēt izglītojamā sasniedzamo rezultātu apguvi 

atbilstoši modulī noteiktajam. 

Darba uzbūve 

Uzdevumu skaits 1 

Uzdevumu veidi Praktiskais darbs. 

Uzdevumu izpildes 

kopējais laiks minūtēs 

40 min. 

Uzdevumu apraksts 

Terapijas nodaļā 55 gadus veca paciente tiek gatavota pleiras 

punkcijai. Pacientei nozīmēta klīniskā urīna analīze. Māsas palīga 

uzdevums:  

• savākt urīnu klīniskajai urīna analīzei,

• nogādāt to laboratorijā,

• sagatavot pacienti pleiras punkcijai,

• asistēt ārstniecības personai pleiras punkcijas veikšanā,

• nodrošināt pacientes aprūpi pēc pleiras punkcijas.

Katru veicamo darbību izglītojamais izskaidro un pamato. 

Norises vieta un 

nepieciešamie 

materiālie līdzekļi 

Nepieciešamās telpas: simulācijas telpas ar mulāžu aprūpes darbību 

veikšanai. 

Nepieciešamie materiāli: 

• roku dezinfekcijas līdzeklis,

• nesterili cimdi,

• tīrs trauciņš urīna analīzei,

• marķieris,

• analīžu transporta konteiners,

• tvertne medicīnisko atkritumu utilizācijai,

• pleiras punkcijas komplekts,

• ādas dezinfekcijas līdzeklis,

• dezinfekcijas līdzeklis aprīkojuma apstrādei,

• aizslietnis,

• mulāža vai statists, kurš attēlos pacientu,

• aprūpes dokumentācija.

Vērtēšanas kārtība 

Pārbaudījuma uzdevumu izpildi vērtē pedagogs(-i). Vērtēta tiek katra 

uzdevuma izpilde. Maksimāli iegūstamais punktu skaits ir 52, kas 

atbilst 100%. Pārbaudījums ir nokārtots, ja uzdevumu izpildes apjoms 

Uz sākumu



 
 

 

2 

Modulis "Pacientu aprūpe pirms un pēc dažādām manipulācijām un izmeklējumiem" 

 

 

 

Uzdevumi, to izpildes vērtēšanas kritēriji  

 
Uzdevums  

Situācijas apraksts 

 

Vērtēšanas kritēriji 

 

Veicamā darbība Vērtēšanas kritēriji 
Piešķiramie 

punkti 

1. Sagatavošanās 

aprūpes darbībai. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 9) 

1.Sagatavots viss nepieciešamais aprūpes darbības veikšanai:  

1.1. Roku dezinfekcijas līdzeklis. 1 

1.2. Nesterili cimdi. 1 

1.3. Tīrs trauciņš urīna analīzei. 1 

1.4. Marķieris. 1 

1.5. Analīžu transporta konteiners. 1 

1.6. Tvertne medicīnisko atkritumu utilizācijai. 1 

1.7. Pleiras punkcijas komplekts. 1 

1.8. Ādas dezinfekcijas līdzeklis. 1 

1.9. Dezinfekcijas līdzeklis aprīkojuma apstrādei. 1 

2. Pacienta 

identificēšana. 

2. Paciente identificēta pēc diviem no trim kritērijiem: pēc 

aproces un/vai aprūpes dokumentācijas, un/vai pajautājot pašam 

pacientam. 

1 

3. Aprūpes darbības 

izskaidrošana 

pacientam. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 6) 

3.1. Pacientei izskaidrots, ka viņa tiek gatavota pleiras punkcijai 

un ārsts nozīmējis urīna analīzi, tāpēc būs nepieciešamība to 

savākt speciālā trauciņā, lai to izdarītu, pacientei mazgāšanās 

telpā būs jānomazgā rokas ar ūdeni un ķermeņa mazgāšanas 

līdzekli un jānomazgā dzimumorgāni.  

1 

3.2. Pēc apmazgāšanās pacientei tualetē jāsāk urinēt podā un tad 

trauciņā, kas jāaizskrūvē. 

1 

3.3. Trauciņš jāatdod māsas palīgam. 1 

3.4. Pacientei tiks nodrošināta intimitāte. 1 

3.5. Pēc tam pacientei tiks veikta pleiras punkcija lokālā 

anestēzijā. 

1 

nav zemāks par 60%. Pārbaudījuma vērtējums tiek izteikts ballēs 

atbilstoši vērtēšanas skalai: 

Iegūto punktu 

skaits 
1–7  8–15  16–22  23–30 31–34  35–39  40–43  44–47  48–50  51–52  

Uzdevumu 

izpildes apjoms 

 (%) 

1–14 15–29 30–44 45–59 60–67 68–75 76–83 84–91 92–96 
97–

100 

Vērtējums 

ballēs 
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 

Terapijas nodaļā 55 gadus veca paciente tiek gatavota pleiras punkcijai. Pacientei nozīmēta 

klīniskā urīna analīze. Māsas palīga uzdevums:  

• savākt urīnu klīniskajai urīna analīzei,  

• nogādāt to laboratorijā,  

• sagatavot pacienti pleiras punkcijai, 

• asistēt ārstniecības personai pleiras punkcijas veikšanā, 

• nodrošināt pacientes aprūpi pēc pleiras punkcijas. 
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Modulis "Pacientu aprūpe pirms un pēc dažādām manipulācijām un izmeklējumiem" 

3.6. Pēc punkcijas pacientes stāvoklis tiks novērots. 1 

4. Roku higiēnas 

nodrošināšana. 

4. Roku higiēna veikta, apstrādājot rokas ar alkoholu saturošu 

dezinfekcijas līdzekli 20–30 sek. 

1 

5. Cimdu uzvilkšana. 5. Cimdi izvēlēti atbilstoši izmēram un uzvilkti. 1 

6. Pacienta 

pavadīšana uz 

mazgājamo un 

tualetes telpu un 

analīžu trauciņa 

iedošana. (maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 2) 

6.1. Paciente pavadīta uz mazgājamo un tualetes telpu. 1 

6.2. Pacientei iedots analīžu trauciņš. 1 

7. Analīžu trauciņa 

paņemšana no 

pacienta un 

marķēšana. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 6) 

7.1. Analīžu trauciņš paņemts no pacientes. 1 

7.2. Analīžu trauciņš marķēts, norādot: 

7.2.1. pacienta vārdu, uzvārdu; 1 

7.2.2. vēstures Nr.; 1 

7.2.3. nodaļu; 1 

7.2.4. datumu; 1 

7.2.5. laiku, kad analīžu paraugs paņemts. 1 

8. Analīžu 

nogādāšana 

laboratorijā. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 3) 

8.1. Analīžu trauciņš ielikts transporta konteinerā, un tas 

aizvērts. 

1 

8.2. Analīžu transporta konteiners nogādāts laboratorijā. 1 

8.3. Laboratorijā analīžu trauciņš nolikts tam paredzētā vietā. 1 

9. Analīžu transporta 

konteinera apstrāde ar 

dezinfekcijas līdzekli. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 2) 

9.1. Atgriežoties nodaļā, analīžu transporta konteiners apstrādāts 

ar dezinfekcijas līdzekli. 

1 

9.2. Cimdi novilkti un utilizēti tam paredzētā vietā. 1 

10. Pacienta 

intimitātes 

nodrošināšana. 

10. Intimitāte nodrošināta, izmantojot aizslietni. 1 

11. Pacientes 

sagatavošana pleiras 

punkcijai. (maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 4) 

11.1. Roku higiēna veikta, apstrādājot rokas ar alkoholu saturošu 

dezinfekcijas līdzekli 20–30 sek. 

1 

11.2. Cimdi izvēlēti atbilstoši izmēram un uzvilkti. 1 

11.3. Pacientei palīdzēts ieņemt sēdus pozu, noliecoties uz 

priekšu, rokas atbalstot uz spilvena. 

1 

11.4. Paciente brīdināta, ka punkcijas laikā nevajag kustēties, 

klepot, dziļi ieelpot. 

1 

12. Asistēšana 

ārstniecības personai 

pleiras punkcijas 

veikšanā. (maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 2) 

12.1. Asistēšana ārstniecības personai veikta, palīdzot pacientei 

nodrošināt nepieciešamo pozu punkcijas laikā. 

 

12.2. Pēc punkcijas veikšanas utilizēts aprīkojums tam paredzētā 

vietā. 

 

13. Pacienta aprūpe 

pēc pleiras punkcijas 

un tās 

dokumentēšana. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 14) 

13.1. Veikta vitālo rādītāju kontrole pirmās stundas laikā pēc 

punkcijas ik 15 minūtes: 

1 

13.1.1. elpošana; 1 

13.1.2. skābekļa saturācija asinīs; 1 

13.1.3. pulss; 1 

13.1.4. arteriālais asinsspiediens. 1 

13.2. Vitālie rādītāji atzīmēti pacientes aprūpes dokumentācijā. 1 

13.3. Novērots pārsēja stāvoklis: 1 
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Modulis "Pacientu aprūpe pirms un pēc dažādām manipulācijām un izmeklējumiem" 

13.3.1. tīrs; 1 

13.3.2. sauss. 1 

13.4. Novērota pacienta pašsajūta: 1 

13.4.1. ādas krāsa; 1 

13.4.2. elpošana; 1 

13.4.3. sāpes. 1 

13.5. Ja tiek pamanīts, ka pacienta pašsajūta pasliktinās, pārsējs 

saasiņo, tiek ziņots ārstniecības personai. 

1 

Kopā 52 
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Modulis "Pacienta aprūpe pirms un pēc ķirurģiskām manipulācijām" 

Profesionālā kvalifikācija "Māsas palīgs" (3. LKI) 

Obligātās izvēles daļa (B daļa)  

Modulis "Pacienta aprūpe pirms un pēc ķirurģiskām manipulācijām" 

Pārbaudījuma programma 

Mērķis 
Pārbaudīt un novērtēt izglītojamā sasniedzamo rezultātu apguvi 

atbilstoši modulī noteiktajam. 

Darba uzbūve 

Uzdevumu skaits 1 

Uzdevumu veidi Praktiskais darbs, mutvārdu atbildes uz 

jautājumiem. 

Uzdevumu izpildes 

kopējais laiks minūtēs 

60 min. 

Uzdevumu apraksts 

Ķirurģijas nodaļā 54 gadus veca paciente tiek gatavota labās kājas 

apakšstilba ķirurģiskai imobilizācijai. Māsas palīga uzdevumi: 

• asistēt māsai urīnpūšļa katetrizācijā un operācijas lauka

sagatavošanā,

• asistēt ārstniecības personai pacienta imobilizēšanā operācijas

laikā,

• noteikt pēcoperācijas aprūpes problēmas šim pacientam un

paskaidrot, kā māsas palīgs varētu tās risināt.

Katru veicamo darbību izglītojamais izskaidro un pamato. 

Norises vieta un 

nepieciešamie 

materiālie līdzekļi 

Nepieciešamās telpas: simulācijas telpas ar mulāžu aprūpes darbību 

veikšanai. 

Nepieciešamie materiāli: 

• aizslietnis,

• antibakteriālās ziepes,

• aprīkojums atkritumu šķirošanai, savākšanai, uzglabāšanai,

• āķis urīna drenāžas maisa nostiprināšanai,

• dvielis,

• materiāls un instrumentu komplekts,

• mazgāšanas līdzeklis,

• palags,

• sterils komplekts, kas satur sterilu materiālu, šālīti un pinceti,

sterilus cimdus, lubrikantu un katetru,

• šļirce ar sterilu ūdeni,

• tīrs pacienta apģērbs,

• tīra operāciju veļa un apavi,

• tvertnes instrumentiem,

• urīna drenāžas maiss,

• vienreizlietojamas cepures,

Uz sākumu
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Modulis "Pacienta aprūpe pirms un pēc ķirurģiskām manipulācijām" 

 

 

 

Uzdevumi, to izpildes vērtēšanas kritēriji  
 

 

Uzdevums 

Situācijas apraksts  

Ķirurģijas nodaļā 54 gadus veca paciente tiek gatavota labās kājas apakšstilba ķirurģiskai 

imobilizācijai. Māsas palīga uzdevumi: 

• asistēt māsai urīnpūšļa katetrizācijā un operācijas lauka sagatavošanā,  

• asistēt ārstniecības personai pacienta imobilizēšanā operācijas laikā, 

• noteikt pēcoperācijas aprūpes problēmas šim pacientam un paskaidrot, kā māsas palīgs 

varētu tās risināt. 

 

Vērtēšanas kritēriji 

 

Veicamā darbība Vērtēšanas kritēriji 
Piešķiramie 

punkti 

1. Sagatavošanās 

aprūpes darbībai. 

1. Sagatavots viss nepieciešamais: sterils komplekts, kas satur 

sterilu materiālu, šālīti un pinceti, sterilus cimdus, lubrikantu un 

katetru, urīna drenāžas maiss, vienreizlietojams ūdeni uzsūcošs 

autiņš, mazgāšanas līdzeklis, palags, šļirce ar sterilu ūdeni, āķis 

urīna drenāžas maisa nostiprināšanai, nesterili cimdi, 

antibakteriālās ziepes, dvielis, tīrs pacienta apģērbs, materiāls un 

instrumentu komplekts, tvertnes instrumentiem, konteiners 

sadzīves un medicīniskiem atkritumiem. 

1 

2. Pacienta 

identificēšana. 

2. Pacients identificēts pēc diviem no trim kritērijiem: pēc 

aproces un/vai aprūpes dokumentācijas, un/vai pajautājot pašam 

pacientam. 

1 

3. Aprūpes darbības 

izskaidrošana 

pacientam. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 5) 

3.1. Pacientei izskaidrota procedūras norise, ka vispirms tiks 

nodrošināta intimitāte, lai varētu urīnpūslī ielikt urīna katetru, jo 

gaidāma operācija. 

1 

3.2. Pēc tam tiks apmazgāti dzimumorgāni. 1 

3.3. Tiks veikta urīna katetra ievietošana. 1 

3.4. Pēc tam tiks veikta operācijas lauka apstrāde. 1 

• vienreizlietojamas sejas maskas, 

• vienreizlietojamie nesterili cimdi, 

• vienreizlietojams ūdeni uzsūcošs autiņš, 

• mulāža vai statists, kurš attēlos pacientu. 

Vērtēšanas kārtība 

Pārbaudījuma uzdevumu izpildi vērtē pedagogs(-i). Vērtēta tiek katra 

uzdevuma izpilde. Maksimāli iegūstamais punktu skaits ir 37, kas 

atbilst 100%. Pārbaudījums ir nokārtots, ja uzdevumu izpildes apjoms 

nav zemāks par 60%. Pārbaudījuma vērtējums tiek izteikts ballēs 

atbilstoši vērtēšanas skalai: 

Iegūto punktu 

skaits 
1–5  6–10  11–16  17–21 22–24  25–27  28–30  31–33  34–35  36–37  

Uzdevumu 

izpildes apjoms 

 (%) 

1–14 15–29 30–44 45–59 60–67 68–75 76–83 84–91 92–96 
97–

100 

Vērtējums 

ballēs 
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 
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Modulis "Pacienta aprūpe pirms un pēc ķirurģiskām manipulācijām" 

3.5. Pēc tam būs jāpārģērbjas tīrā veļā, ja būs nepieciešamība, 

māsas palīgs varēs palīdzēt. 

1 

4. Pacienta intimitātes 

nodrošināšana. 

4. Intimitāte nodrošināta, izmantojot aizslietni. 1 

5. Roku higiēnas 

nodrošināšana. 

5. Roku higiēna veikta, apstrādājot rokas ar alkoholu saturošu 

dezinfekcijas līdzekli 20–30 sek. 

1 

6. Cimdu uzvilkšana. 6. Cimdi izvēlēti atbilstoši izmēram un uzvilkti. 1 

7. Pacienta 

pozicionēšana. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 3) 

7.1. Pacientei palīdzēts ieņemt guļus pozu uz muguras, ar ceļos 

saliektām, izvērstām kājām, ceļgaliem rotējot uz āru, atbrīvojot 

augšstilbus. 

1 

7.2. Pacientei zem gurniem palikts vienreizlietojamais autiņš. 1 

7.3. Paciente apsegta ar palagu. 1 

8. Starpenes higiēnas 

veikšana. (maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 3) 

8.1. Nedominantā roka novietota virs kaunuma lūpām, ar īkšķi 

un rādītājpirkstu tās paverot, ceļot uz augšu. 

1 

8.2. Veikta apmazgāšana – ar vienu vates tamponu (tupferi) 

vienu lielo kaunuma lūpu virzienā no klitora uz anālo atveri, ar 

otru tamponu otru lielo kaunuma lūpu, ar trešo – vienu mazo 

kaunuma lūpu, ar ceturto tamponu otru mazo kaunuma lūpu, ar 

piekto uretru. 

1 

8.3. Izlietotais materiāls un izlietotie individuālie aizsardzības 

līdzekļi uzreiz tiek utilizēti atbilstošajā tvertnē. 

1 

9. Roku higiēnas 

atkārtota veikšana. 

9. Roku higiēna veikta, apstrādājot rokas ar alkoholu saturošu 

dezinfekcijas līdzekli 20–30 sek. 

1 

10. Cimdu uzvilkšana. 10. Cimdi izvēlēti atbilstoši izmēram un uzvilkti. 1 

11. Asistēšana urīna 

katetra ievadē. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 4) 

11.1. Asistēšana māsai urīnpūšļa katetra ievadē veikta, ievērojot 

aseptiku, noņemts palags no starpenes. 

1 

11.2. Padots lubrikants, katetrs, atvērta šļirce un sterila ūdens 

flakons, drenāžas maiss.  

1 

11.3. Pēc tam drenāžas maisa āķis piestiprināts pie pacienta 

gultas un tajā iekārts urīna drenāžas maiss. 

1 

11.4. Savākts izlietotais materiāls, kas utilizēts tam paredzētajā 

tvertnē. 

1 

12. Roku higiēnas 

atkārtota veikšana. 

12. Roku higiēna veikta, apstrādājot rokas ar alkoholu saturošu 

dezinfekcijas līdzekli 20–30 sek. 

1 

13. Cimdu uzvilkšana. 13. Cimdi izvēlēti atbilstoši izmēram un uzvilkti. 1 

14. Asistēšana māsai 

operācijas lauka 

sagatavošanā. 

14. Asistēšana māsai operācijas lauka sagatavošanā veikta, 

padodot nepieciešamos instrumentus un materiālu. 

1 

15. Pārģērbšanās 

operācijas veļā. 

15. Pārģērbšanās tīrā operācijas veļā veikta operāciju zāles 

garderobē, noņemtas rotaslietas, uzlikta sejas maska, 

vienreizlietojamā cepure, veikta roku higiēna. 

1 

16. Asistēšana 

ārstniecības personai 

pacienta 

imobilizācijas 

veikšanā operācijas 

laikā. 

16. Asistēšana ārstniecības personai pacienta imobilizācijas 

nodrošināšanā veikta, ievērojot sterilitāti.    

1 

17. Noteikt piecas 

pēcoperācijas aprūpes 

problēmas un 

paskaidrot, kā māsas 

palīgs varētu tās 

risināt. (maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 10) 

Nosauktas piecas pēcoperācijas aprūpes problēmas un to 

risinājumi: 

• sāpes – jāpalīdz iekārtoties ērtākā pozā, sekot pretsāpju 

medikamentu lietošanai; 

• traucētas pašaprūpes spējas – jānodrošina 

pamatvajadzības, barošana, mazgāšana, mutes kopšana 

u.c.; 

• samazināts kustību apjoms – palīdzība barības vielu, 

10 
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Modulis "Pacienta aprūpe pirms un pēc ķirurģiskām manipulācijām" 

šķidruma uzņemšanā, personīgās higiēnas 

nodrošināšana; 

• izgulējumu risks imobilizācijas dēļ – pacienta 

pozicionēšana, pietiekama šķidruma daudzuma 

uzņemšana, ādas kopšana; 

• miega un atpūtas režīma traucējumi – ērtas pozas 

nodrošināšana, telpu vēdināšana. 

(1 punkts par katru pareizi nosauktu pēcoperācijas problēmu un 

1 punkts par katru tās risinājumu) 

Kopā 37 
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Modulis "Šķidruma un uztura balansa nodrošināšana organismā" 

Profesionālā kvalifikācija "Māsas palīgs" (3. LKI) 

Obligātās izvēles daļa (B daļa) 

Modulis "Šķidruma un uztura balansa nodrošināšana organismā" 

Pārbaudījuma programma 

Mērķis 
Pārbaudīt un novērtēt izglītojamā sasniedzamo rezultātu apguvi 

atbilstoši modulī noteiktajam. 

Darba uzbūve 

Uzdevumu skaits 1 

Uzdevumu veidi Praktiskais darbs. 

Uzdevumu izpildes 

kopējais laiks minūtēs 

40 min. 

Uzdevumu apraksts 

Veikt šādas aprūpes darbības: 

• nodrošināt pacientam barības vielu un šķidruma uzņemšanu

brokastu laikā,

• nodrošināt pacientam urināciju un elimināciju,

• dokumentēt veiktās aprūpes darbības.

Situācija: 80 gadus vecs vīrietis, kam nākamajā dienā pēc zarnu 

operācijas ir gultas režīms. 

Katru veicamo darbību izglītojamais izskaidro un pamato. 

Norises vieta un 

nepieciešamie 

materiālie līdzekļi 

Nepieciešamās telpas: simulācijas telpas ar mulāžu aprūpes darbību 

veikšanai. 

Nepieciešamie materiāli: 

• mulāža vai statists, kurš attēlos pacientu,

• aizslietnis,

• aprūpes dokumentācija,

• dezinfekcijas līdzeklis šīberiem un urīna traukiem,

• dezinfekcijas līdzekļi rokām,

• galda piederumi, trauki,

• šīberis,

• tualetes papīrs,

• tvertne šīberu un pīļu ievietošanai dezinfekcijai,

• tvertnes sadzīves un medicīniskiem atkritumiem,

• urīna trauks,

• vienreizlietojamās mitrās salvetes,

• vienreizlietojami papīra dvieļi,

• vienreizlietojamie cimdi,

• vienreizlietojamie priekšauti,

• vienreizlietojams apģērba aizsargs.

Vērtēšanas kārtība Pārbaudījuma uzdevumu izpildi vērtē pedagogs(-i). Vērtēta tiek katra 

Uz sākumu
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Modulis "Šķidruma un uztura balansa nodrošināšana organismā" 

 

 

 

Uzdevumi, to izpildes vērtēšanas kritēriji  

 
Uzdevums 

 

Situācija 

80 gadus vecs vīrietis, kam nākamajā dienā pēc zarnu operācijas ir gultas režīms. 

 

Vērtēšanas kritēriji 

 

Veicamā darbība Vērtēšanas kritēriji 
Piešķiramie 

punkti 

1. Sagatavošanās 

aprūpes darbībai. 

1. Sagatavots viss nepieciešamais aprūpes darbības veikšanai: 

ēdienu sadalē paņemta pacientam domātā porcija, galda 

piederumi, vienreizlietojams apģērba aizsargs pacientam, 

aprūpes dokumentācija. 

1 

2. Pacienta 

identificēšana. 

2. Pacients identificēts pēc diviem no trim kritērijiem: pēc 

aproces un/vai aprūpes dokumentācijas, un/vai pajautājot pašam 

pacientam. 

1 

3. Roku higiēnas 

nodrošināšana. 

3. Roku higiēna veikta, apstrādājot rokas ar alkoholu saturošu 

dezinfekcijas līdzekli 20–30 sek. 

1 

4. Vienreizlietojamā 

priekšauta uzlikšana. 

4. Virs darba apģērba uzlikts vienreizlietojamais priekšauts. 1 

5. Aprūpes darbības 

veikšana. (maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 5) 

5.1. Pacientam palīdzēts ieņemt ērtu pozu gultā. 1 

5.2. Ēdiena porcija un galda piederumi novietoti pieejamā vietā. 1 

5.3. Pacientam uzklāts apģērba aizsargs. 1 

5.4. Pēc tam, kad pacients paēdis, pacienta trauki nolikti tam 

paredzētā vietā. 

1 

5.5. Vienreizlietojamais apģērba aizsargs utilizēts sadzīves 

atkritumiem paredzētā tvertnē. 

1 

6. Atkārtotas roku 

higiēnas veikšana. 

6. Roku higiēna veikta, apstrādājot rokas ar alkoholu saturošu 

dezinfekcijas līdzekli 20–30 sek. 

1 

7. Cimdu uzvilkšana. 7. Cimdi izvēlēti atbilstoši izmēram un uzvilkti. 1 

8. Intimitātes 

nodrošināšana. 

8. Intimitāte procedūrai nodrošināta, izmantojot aizslietni. 1 

uzdevuma izpilde. Maksimāli iegūstamais punktu skaits ir 39, kas 

atbilst 100%. Pārbaudījums ir nokārtots, ja uzdevumu izpildes apjoms 

nav zemāks par 60%. Pārbaudījuma vērtējums tiek izteikts ballēs 

atbilstoši vērtēšanas skalai: 

Iegūto punktu 

skaits 
1–5  6–11  12–17  18–22 23–26  27–29  30–32  33–35  36–37  38–39  

Uzdevumu 

izpildes apjoms 

 (%) 

1–14 15–29 30–44 45–59 60–67 68–75 76–83 84–91 92–96 
97–

100 

Vērtējums 

ballēs 
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 

Veikt šādas aprūpes darbības:  

• nodrošināt pacientam barības vielu un šķidruma uzņemšanu brokastu laikā, 

• nodrošināt pacientam urināciju un elimināciju, 

• dokumentēt veiktās aprūpes darbības, 
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Modulis "Šķidruma un uztura balansa nodrošināšana organismā" 

9. Urinācijas 

nodrošināšana. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 8) 

9.1. Urīna trauks pasniegts pacientam. 1 

9.2. Norunāts signāls, ko pacients dos, kad būs beidzis urinēt. 1 

9.3. Pēc signāla saņemšanas no pacienta urīna trauks apklāts. 1 

9.4. Urīna trauks aiznests uz tualetes istabu. 1 

9.5. Urīna krāsa vizuāli novērtēta. 1 

9.6. Urīna daudzums izmērīts. 1 

9.7. Urīns izliets un noskalots tualetes podā. 1 

9.8. Urīna trauks izskalots un ievietots dezinfekcijas līdzeklī. 1 

10. Pacienta roku 

higiēnas veikšana. 

10. Palīdzēts pacientam nomazgāt rokas bļodā ar siltu ūdeni, un 

tās noslaucītas. 

1 

11. Cimdu novilkšana 

un utilizēšana. 

11. Cimdi novilkti un utilizēti tam paredzētā tvertnē. 1 

12. Atkārtotas roku 

higiēnas veikšana. 

12. Roku higiēna veikta, apstrādājot rokas ar alkoholu saturošu 

dezinfekcijas līdzekli 20–30 sek. 

1 

13. Cimdu 

uzvilkšana. 

13. Cimdi izvēlēti atbilstoši izmēram un uzvilkti. 1 

14. Eliminācijas 

nodrošināšana. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 10) 

14.1.Palīdzēts pacientam novietot šīberi zem sēžas. 1 

14.2. Pacients apsegts. 1 

14.3. Norunāts signāls, ko pacients dos, kad būs beidzis. 1 

14.4. Pēc signāla saņemšanas no pacienta šīberis izņemts. 1 

14.5. Pacienta anālais apvidus apslaucīts ar tualetes papīru un 

mitrām vienreizlietojamām salvetēm. 

1 

14.6. Šīberis apklāts ar vienreizlietojamu papīra dvieli. 1 

14.7. Šīberis aiznests uz tualetes istabu. 1 

14.8. Fēču daudzums, konsistence, krāsa novērtēta. 1 

14.9. Šībera saturs iztukšots tualetes podā. 1 

14.10. Šīberis izskalots un ievietots dezinfekcijas līdzeklī. 1 

15. Cimdu novilkšana 

un utilizēšana. 

15. Cimdi novilkti un utilizēti tam paredzētā tvertnē. 1 

16. Veikto aprūpes 

darbību 

dokumentēšana. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 4) 

16.1.Dokumentēts ieraksts par pacienta uzņemtā šķidruma un 

barības vielu daudzumu. 

1 

16.2. Dokumentēts ieraksts par pacienta izdalīto urīna 

daudzumu, krāsu. 

1 

16.3. Dokumentēts ieraksts par pacienta defekāciju. 1 

16.4. Aprūpes darbības dokumentētas aprūpes dokumentācijā 

attiecīgajās ailēs, ieraksti apliecināti ar parakstu. 

1 

Kopā 39 

 



Nr. 8.5.2.0/16/I/001 

«Nozaru kvalifikācijas sistēmas pilnveide profesionālās izglītības attīstībai un kvalitātes nodrošināšanai» 

1 

Modulis "Ķirurģisko instrumentu un materiāla aprite" 

Profesionālā kvalifikācija "Māsas palīgs" (3. LKI) 

Obligātās izvēles daļa (B daļa)  

Modulis "Ķirurģisko instrumentu un materiāla aprite" 

Pārbaudījuma programma 

Mērķis 
Pārbaudīt un novērtēt izglītojamā sasniedzamo rezultātu apguvi 

atbilstoši modulī noteiktajam. 

Darba uzbūve 

Uzdevumu skaits 1 

Uzdevumu veidi Praktiskais darbs. 

Uzdevumu izpildes 

kopējais laiks minūtēs 

120 min. 

Uzdevumu apraksts 

Māsas palīgs asistējis māsai strutainu brūču pārsiešanā pacientam 

ķirurģijas nodaļā procedūru kabinetā. Māsas palīga uzdevumi: 

1. Veikt izlietoto instrumentu pirmssterilizācijas apstrādi, sagatavojot

ķirurģiskos instrumentus sterilizācijai.

2. Sagatavot ķirurģisko materiālu sterilizācijai.

3. Veikt ķirurģisko instrumentu un materiāla sterilizāciju, izvēloties

sterilizācijai atbilstošo metodi un tehniku.

Katru veicamo darbību izglītojamais izskaidro un pamato. 

Norises vieta un 

nepieciešamie 

materiālie līdzekļi 

Nepieciešamās telpas: simulācijas telpas aprūpes darbību veikšanai. 

Nepieciešamie materiāli: 

• aizpildāmā dokumentācija instrumentu apstrādei, dezinfekcijai,

iepakošanai, sterilizācijai,

• sejas aizsargs,

• vienreizlietojams priekšauts,

• vienreizlietojamās cepures,

• gari gumijas cimdi,

• dezinfekcijas līdzeklis instrumentu apstrādei,

• mitrās dezinficējošās salvetes virsmu un piederumu

dezinfekcijai,

• dažāda izmēra instrumentu tīrīšanas birstes,

• ceturtās un piektās vai sestās klases indikatori sterilizācijas

kontrolei,

• karstumizturīgi cimdi sterilā materiāla izņemšanai no

autoklāva,

• ķirurģiskie instrumenti brūču apstrādei,

• marķieris,

• dažāda veida un izmēra nesterils pārsienamais materiāls,

• dažāda izmēra papīra un plastikāta maisiņi,

• papīra un plastikātu maisiņu aizkausēšanas iekārta,

Uz sākumu
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Modulis "Ķirurģisko instrumentu un materiāla aprite" 

 

 

 

Uzdevumi, to izpildes vērtēšanas kritēriji  

 

3.Veikt ķirurģisko instrumentu un materiāla sterilizāciju, izvēloties sterilizācijai atbilstošo 

metodi un tehniku. 

 

Vērtēšanas kritēriji 

 

Veicamā darbība Vērtēšanas kritēriji 
Piešķiramie 

punkti 

1. Izlietoto ķirurģisko 

instrumentu 

pirmssterilizācijas 

apstrāde un 

sagatavošana 

sterilizācijai. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 26) 

1.1. Uzvilkts aizsargapģērbs darbam ar piesārņotām medicīniskajām ierīcēm 

paaugstināta mitruma apstākļos: 

1.1.1. Sejas aizsargs. 1 

1.1.2. Gari gumijas cimdi. 1 

1.1.3. Vienreizlietojamā cepurīte. 1 

1.1.4. Vienreizlietojams priekšauts.  1 

1.2. Izlietotie instrumenti savākti. 1 

1.3. Sagatavots mērcēšanas šķīdums atbilstoši tā instrukcijai. 1 

1.4. Instrumentu mērcēšana veikta speciālā šim nolūkam 

paredzētā traukā, kas piepildīts ar ūdeni, kuram pievienots 

mazgāšanas līdzeklis (detergents). Instrumenti ievietoti sieta 

veida grozā un uz 5–7 minūtēm iemērkti sagatavotajā šķīdumā. 

1 

1.5. Instrumentu iemērkšana šķīdumā izjauktā veidā, ja tie ir 

saliktas konstrukcijas, kuru ir paredzēts izjaukt pirms apstrādes 

(skat. ražotāja instrukciju), piemēram, troakāram noņem kanili, 

instrumenti ar kustīgiem savienojumiem (šķēres, spailes u.tml.) 

atvērtā veidā. 

1 

1.6. Instrumentu tīrīšana ar instrumentu tīrīšanas birstēm, turot 1 

• trauks ar vāku izlietoto instrumentu savākšanai un 

transportēšanai, 

• tvertne instrumentu dezinfekcijai, 

• autoklāvs. 

Vērtēšanas kārtība 

Pārbaudījuma uzdevumu izpildi vērtē pedagogs(-i). Vērtēta tiek katra 

uzdevuma izpilde. Maksimāli iegūstamais punktu skaits ir 42, kas 

atbilst 100%. Pārbaudījums ir nokārtots, ja uzdevumu izpildes apjoms 

nav zemāks par 60%. Pārbaudījuma vērtējums tiek izteikts ballēs 

atbilstoši vērtēšanas skalai: 

Iegūto punktu 

skaits 
1–5  6–12  13–18  19–24 25–28  29–31  32–34  35–38  39–40 41–42  

Uzdevumu 

izpildes apjoms 

 (%) 

1–14 15–29 30–44 45–59 60–67 68–75 76–83 84–91 92–96 
97–

100 

Vērtējums 

ballēs 
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 

Uzdevums 

Māsas palīgs asistējis māsai strutainu brūču pārsiešanā pacientam ķirurģijas nodaļā procedūru 

kabinetā. Māsas palīga uzdevumi: 

1. Veikt izlietoto instrumentu pirmssterilizācijas apstrādi, sagatavojot ķirurģiskos 

instrumentus sterilizācijai. 

2. Sagatavot ķirurģisko materiālu sterilizācijai. 
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Modulis "Ķirurģisko instrumentu un materiāla aprite" 

tās zem ūdens virsmas, izmantojot ūdeni 25–35°C, veikta. 

1.7. Medicīniskās ierīces noskalotas tīrā tekošā ūdenī un 

notecinātas. 

1 

1.8. Dezinfekcijas līdzeklis ar mazgāšanas īpašībām sagatavots 

atbilstoši tā lietošanas instrukcijai. 

1 

1.9. Instrumenti ievietoti dezinfekcijas līdzeklī. 1 

1.10. Instrumenti dezinfekcijas līdzeklī izturēti ekspozīcijas 

laiku. 

1 

1.11. Instrumenti noskaloti tekošā ūdenī. 1 

1.12. Instrumenti nožāvēti. 1 

1.13. Darbinieks ir sakārtojis darba vietu: 

1.13.1. Pēc lietošanas birstes attīrītas, dezinficētas, izžāvētas.  1 

1.13.2. Darba virsmas nodezinficētas. 1 

1.13.3. Sejas aizsargs noņemts un nodezinficēts. 1 

1.13.4. Novilkti un utilizēti priekšauts un cimdi.  1 

1.13.5. Roku higiēna veikta, apstrādājot rokas ar alkoholu 

saturošu dezinfekcijas līdzekli 20–30 sek. 

1 

1.14. Veikta instrumentu dezinfekcijas dokumentēšana. 1 

1.15. Veikta instrumentu tīrības, tehniskā un funkcionālā 

stāvokļa pārbaude un eļļošana instrumentiem, kuriem tas ir 

nepieciešams. 

1 

1.16. Instrumenti iepakoti papīra un plastikāta maisiņos, 

ievietojot iepakojumā indikatoru. 

1 

1.17. Iepakojumu noslēgšana veikta ar aizkausēšanas iekārtas 

palīdzību. 

1 

1.18. Iepakojums marķēts. 1 

1.19. Veiktās darbības dokumentētas. 1 

2. Ķirurģiskā 

materiāla 

sagatavošana 

sterilizācijai. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 5) 

2.1. Sagatavots ķirurģiskais materiāls sterilizācijai. 1 

2.2. Ķirurģiskais materiāls sterilizācijai iepakots papīra un 

plastikāta maisiņos, ievietojot iepakojumā indikatoru. 

1 

2.3. Iepakojumu noslēgšana veikta ar aizkausēšanas iekārtas 

palīdzību. 

1 

2.4. Iepakojums marķēts. 1 

2.5.Veiktās darbības dokumentētas. 1 

3. Ķirurģisko 

instrumentu un 

materiāla sterilizācija. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 11) 

3.1.Autoklāvs ieslēgts.  

3.2. Veikts vakuuma tests un pēc tam Bowie & Dick tests, ja 

sterilizators ir B klases. 

 

3.3. Sagatavotie instrumenti un materiāls ievietots autoklāvā. 

Paciņas ir cita uz citas vai sāniski cita pie citas, plastikāta puse 

pret plastikāta pusi un papīra puse pret papīra pusi. 

 

3.4. Ievietots kamerā cikla kontroles 6. klases indikators.  

3.5. Autoklāvs noslēgts.  

3.6. Uzstādīta nepieciešamā sterilizācijas programma.  

3.7. Izņemot iepakojumus no autoklāva, veikta cikla kontroles 

indikatora pārbaude, tad vizuāla iepakojumu un indikatoru uz 

iepakojumiem pārbaude. 

 

3.8. Ja kāds iepakojums ir bojāts, tas tiek iesaiņots vēlreiz un 

sterilizēts atkārtoti. 

 

3.9. Pēc programmas beigām sterilajiem produktiem ļauts 

atdzist. 

 

3.10. Veiktās darbības dokumentētas.  

3.11. Sterilais materiāls un instrumenti novietoti glabāšanai tiem 

paredzētā vietā. 
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Modulis "Infekcioza pacienta aprūpe" 

Profesionālā kvalifikācija "Māsas palīgs" (3. LKI) 

Obligātās izvēles daļa (B daļa)  

Modulis "Infekcioza pacienta aprūpe" 

Pārbaudījuma programma 

Mērķis 
Pārbaudīt un novērtēt izglītojamā sasniedzamo rezultātu apguvi 

atbilstoši modulī noteiktajam. 

Darba uzbūve 

Uzdevumu skaits 1 

Uzdevumu veidi Praktiskais darbs. 

Uzdevumu izpildes 

kopējais laiks minūtēs 

20 min. 

Uzdevumu 

apraksts 

Veikt infekcioza pacienta aprūpes darbības atbilstoši dotajai situācijai: 

pacientam, 66 gadus vecam vīrietim, iestājoties uzņemšanas nodaļā, 

ārsta palīgs konstatējis pedikulozi, māsas palīgam nepieciešams veikt 

tās apstrādi. 

Norises vieta un 

nepieciešamie 

materiālie līdzekļi 

Nepieciešamās telpas: simulācijas telpas ar mulāžu aprūpes darbību 

veikšanai. 

Nepieciešamie materiāli: 

• līdzeklis pedikulozes apstrādei,

• dezinfekcijas līdzeklis,

• vienreizlietojamie cimdi,

• vienreizlietojamais priekšauts,

• vienreizlietojams ūdeni uzsūcošs autiņš,

• aprīkojums, mazgāšanas un dezinfekcijas līdzekļi telpu

uzkopšanai, atkritumu šķirošanai, savākšanai, uzglabāšanai,

• mulāža vai statists, kurš attēlos pacientu.

Vērtēšanas kārtība 

Pārbaudījuma uzdevumu izpildi vērtē pedagogs(-i). Vērtēta tiek katra 

uzdevuma izpilde. Maksimāli iegūstamais punktu skaits ir 21, kas 

atbilst 100%. Pārbaudījums ir nokārtots, ja uzdevumu izpildes apjoms 

nav zemāks par 60%. Pārbaudījuma vērtējums tiek izteikts ballēs 

atbilstoši vērtēšanas skalai: 

Iegūto punktu 

skaits 
1–2 3–5 6–9 10–12 13 14–15 16–17 18–19 20 21 

Uzdevumu 

izpildes apjoms 

 (%) 

1–14 15–29 30–44 45–59 60–67 68–75 76–83 84–91 92–96 
97–

100 

Vērtējums 

ballēs 
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 

Uz sākumu
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Modulis "Infekcioza pacienta aprūpe" 

Uzdevumi, to izpildes vērtēšanas kritēriji  
 

Uzdevums 

 

Veikt infekcioza pacienta aprūpes darbības atbilstoši dotajai situācijai: pacientam, 66 gadus 

vecam vīrietim, iestājoties uzņemšanas nodaļā, ārsta palīgs konstatējis pedikulozi, māsas 

palīgam nepieciešams veikt tās apstrādi. 

 

Vērtēšanas kritēriji 
 

Veicamā darbība Vērtēšanas kritēriji 
Piešķiramie 

punkti 

1. Pacienta 

novērtēšana. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 3) 

1.1. Uzdodot jautājumu, novērtēta pacienta iespējamā līdzdalība 

aprūpes darbībā. 

1 

1.2. Vizuāli novērtētas pacienta iespējas pārvietoties uz dušas 

telpu. 

1 

1.3. Vizuāli novērtēta pacienta galvas matainā daļa, lai saprastu 

nepieciešamā mazgāšanas līdzekļa daudzumu. 

1 

2. Sagatavošanās 

aprūpes darbībai. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 4) 

2. Sagatavots viss nepieciešamais aprūpes darbībai: 

2.1. Līdzeklis pedikulozes apstrādei. 1 

2.2. Dezinfekcijas līdzeklis. 1 

2.3. Cimdi. 1 

2.4. Vienreizlietojamais priekšauts, vienreizlietojams ūdeni 

uzsūcošs autiņš. 

1 

3. Pacienta 

identificēšana. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 3) 

3. Pacients identificēts pēc diviem no trim kritērijiem:  

3.1. pēc aproces; 1 

3.2. pēc aprūpes dokumentācijas; 1 

3.3. pajautājot pašam pacientam. 1 

4. Roku higiēnas 

nodrošināšana. 

4. Roku higiēna veikta, apstrādājot rokas ar alkoholu saturošu 

dezinfekcijas līdzekli 20–30 sek. 

1 

5. Vienreizlietojamā 

priekšauta uzlikšana. 

5. Uz darba apģērba uzlikts vienreizlietojamais priekšauts. 1 

6. Cimdu uzvilkšana. 6. Cimdi izvēlēti atbilstoši izmēram un uzvilkti. 1 

7. Pacienta 

informēšana par 

procedūras norisi. 

(maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 2) 

7.1. Izskaidrots, ka pacientam būs jāseko māsas palīgam uz 

dušas telpu. 

1 

7.2. Dušas telpā pacienta galva tiks apstrādāta ar pedikulozes 

līdzekli un pēc tam nosusināta ar vienreizlietojamu autiņu. 

1 

8. Aprūpes darbības 

veikšana. (maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 4) 

8.1. Pacienta galva apstrādāta pacientu dušas telpā ar 

nepieciešamo līdzekli pēc tā instrukcijas. 

1 

8.2. Pacienta galva un mati nosusināti ar vienreizlietojamo 

autiņu. 

1 

8.3. Individuālie aizsardzības līdzekļi utilizēti infekcioziem 

atkritumiem paredzētā tvertnē. 

1 

8.4. Ieraksts par aprūpes darbību veikts aprūpes dokumentācijā 

attiecīgajā ailē, ieraksts apstiprināts ar parakstu. 

1 

9. Aprūpes telpas 

apstrāde. (maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 2) 

9.1. Pacientu dušas telpa izmazgāta ar mazgāšanas līdzekli, 

ievērojot lietošanas instrukciju. 

1 

9.2. Dušas telpa apstrādāta ar dezinfekcijas līdzekli, ievērojot 

lietošanas instrukciju. 

1 
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Modulis "Atbalsta sniegšana pacientam ārstēšanas un aprūpes laikā" 

Profesionālā kvalifikācija "Māsas palīgs" (3. LKI) 

Obligātās izvēles daļa (B daļa)1 

Modulis "Atbalsta sniegšana pacientam ārstēšanas un aprūpes laikā" 

Pārbaudījuma programma 

1 Attiecināms uz profesionālajām kvalifikācijām: 

"Zobārsta asistents" (4. LKI), "Māsas palīgs" (3. LKI). 

Mērķis 
Pārbaudīt un novērtēt izglītojamā sasniedzamo rezultātu apguvi 

atbilstoši modulī noteiktajam. 

Darba uzbūve 

Uzdevumu skaits 1 

Uzdevumu veidi Praktiskais darbs. 

Uzdevumu izpildes 

kopējais laiks minūtēs 

60 min. 

Uzdevumu apraksts 

85 gadus vecai pacientei paredzēta ķirurģiska operācija. Paciente 

izrāda satraukumu par gaidāmo operāciju.  

Māsas palīga/zobārsta asistenta uzdevums veikt šādas darbības: 

1. Sagatavot pacienti emocionāli un psiholoģiski ārstnieciskajām

manipulācijām un aprūpes darbībām.

2. Sniegt pacientei empātisku, ētisku un psihoemocionālu atbalstu,

ievērojot pacientes tiesības, konfidencialitāti un drošību.

Katru veicamo darbību izglītojamais izskaidro un pamato. 

Norises vieta un 

nepieciešamie 

materiālie līdzekļi 

Pārbaudījuma norisei nepieciešams: 

• simulācijas telpas aprūpes darbību veikšanai,

• mulāža vai statists, kurš attēlos pacientu,

• pacienta gulta,

• krēsls.

Vērtēšanas kārtība 

Pārbaudījuma uzdevumu izpildi vērtē pedagogs(-i). Vērtēta tiek katra 

uzdevuma izpilde. Maksimāli iegūstamais punktu skaits ir 20, kas 

atbilst 100%. Pārbaudījums ir nokārtots, ja uzdevumu izpildes apjoms 

nav zemāks par 60%. Pārbaudījuma vērtējums tiek izteikts ballēs 

atbilstoši vērtēšanas skalai: 

Iegūto punktu 

skaits 
1–2 3–5 6–8 9–11 12–13 14–15 16 17–18 19 20 

Uzdevumu 

izpildes apjoms 

 (%) 

1–14 15–29 30–44 45–59 60–67 68–75 76–83 84–91 92–96 
97–

100 

Vērtējums 

ballēs 
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 

Uz sākumu
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Modulis "Atbalsta sniegšana pacientam ārstēšanas un aprūpes laikā" 

Uzdevumi, to izpildes vērtēšanas kritēriji  
 

Uzdevums 

85 gadus vecai pacientei paredzēta ķirurģiska operācija dienas stacionārā. Paciente izrāda 

satraukumu par gaidāmo operāciju.  

Māsas palīga/zobārsta asistenta uzdevums: sagatavot pacienti emocionāli un psiholoģiski 

ārstnieciskajām manipulācijām un aprūpes darbībām, sniedzot pacientei empātisku, ētisku un 

psihoemocionālu atbalstu, ievērojot pacientes tiesības, konfidencialitāti un drošību. 

 

Vērtēšanas kritēriji 

 

Veicamā darbība Vērtēšanas kritēriji 
Piešķiramie 

punkti 

1. Pacientes 

sagatavošana 

emocionāli un 

psiholoģiski 

ārstnieciskajām 

manipulācijām un 

aprūpes darbībām, 

sniedzot empātisku, 

ētisku un 

psihoemocionālu 

atbalstu, ievērojot 

pacientes tiesības, 

konfidencialitāti un 

drošību. (maksimāli 

iegūstamais punktu 

skaits 20) 

1.1. Sarunai ar pacienti izvēlēts piemērots brīdis, lai nodrošinātu 

konfidencialitāti, pārējiem pacientiem palūgts iziet no palātas. 

1 

1.2. Paņemts krēsls, lai apsēstos. 1 

1.3. Krēsls novietots blakus pacientes gultai. 1 

1.4. Runas tembrs ir mierīgs. 1 

1.5. Sarunas laikā tiek ieņemta atvērta ķermeņa poza. 1 

1.6. Sarunā netiek lietoti sarežģīti medicīniski termini un 

svešvārdi. 

1 

1.7. Sarunas laikā pacientei tiek pārjautāts, vai viņa ir izpratusi 

stāstīto, ja nepieciešams, teiktais tiek atkārtots. 

1 

1.8. Sarunas gaitā tiek atbildēts uz pacientes jautājumiem. 1 

1.9. Pacientei izskaidrotas aprūpes darbības, kas tiks veiktas, sagatavojot viņu 

operācijai: 

1.9.1. Pirms operācijas ar pacienti runās anesteziologs, lai 

noskaidrotu visu nepieciešamo anestēzijas nodrošināšanai un 

izstāstīs par narkozi, tās iedarbību, ilgumu un pamošanos pēc 

tās. Ja pacientei ir jautājumi par narkozi, viņa varēs tos uzdot 

anesteziologam. Pacientei ir tiesības nepiekrist piedāvātajam 

anestēzijas veidam, par to informējot ārstu un aizpildot attiecīgo 

dokumentāciju. 

1 

1.9.2. Pirms operācijas ar pacienti runās operējošais 

ķirurgs/zobārsts, lai izskaidrotu operācijas ilgumu, norisi un 

pēcoperācijas periodu. Ja pacientei ir jautājumi par operāciju, 

tās ilgumu, norisi un pēcoperācijas periodu, viņa varēs tos uzdot 

ķirurgam/zobārstam. Pacientei ir tiesības atteikties no 

operācijas, par to brīdinot ārstu un aizpildot attiecīgo 

dokumentāciju. 

1 

1.9.3. Pirms operācijas tiks iedota nomierinoša tablete. 1 

1.9.4. Paciente tiks pārģērbta operācijas veļā. 1 

1.9.5. Paciente tiks aizvesta ar guļratiem uz operācijas zāli. 1 

1.9.6. Operāciju zālē viņai palīdzēs pārvietoties no guļratiem uz 

operācijas galda. 

1 

1.9.7. Anestēzijas māsa ievietos pacientei vēnā katetru, lai 

operācijas laikā varētu nodrošināt medikamentu un šķidrumu 

ievadi. 

1 

1.9.8. Ievadot anestēziju, paciente aizmigs, nejutīs sāpes 

operācijas laikā. 

1 

1.9.9. Pēc operācijas paciente tiks pārvesta uz atmošanās telpu, 

kur četras stundas tiks novēroti viņas vitālie rādītāji: 

asinsspiediens, elpošana, pulss, skābekļa saturācija asinīs un 

ķermeņa temperatūra. 

1 
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Modulis "Atbalsta sniegšana pacientam ārstēšanas un aprūpes laikā" 

1.9.10. Pacientei pēcoperācijas periodā tiks nodrošināta 

pretsāpju terapija. 

1 

1.9.11. Dienas beigās pēc ārsta apskates pacientei tiks izsniegts 

izraksts un rekomendācijas tālākai ārstēšanai un paciente varēs 

doties mājup. 

1 

1.9.12. Atrodoties stacionārā, saņemot ārstēšanu un aprūpi, tiek 

nodrošināta pacientu datu drošība, konfidencialitāte un drošība 

pret intrahospitālo infekciju, ievērojot aseptiku un antiseptiku. 

1 
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