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(prot. nr. 62, 19.8) Riga 1995. gada 21. novembri
Noteikumi par Latvijas Republikas katastrofu medicinas sistemu
Izdoti saskana ar likuma “Par 1925.gada 1.aprila likuma
“Ministru kabineta iekarta” atjauno$anu” 14.panta 3.punktu
I. Noteikumos lietotie termini
Arkartéjas mediciniskas situacijas:
masveida mediciniska katastrofa — postoss notikums, kura nepiecieSamais mediciniskas palidzibas apjoms ir tik

liels, ka normalus mediciniskas palidzibas apjomus nevar saglabat pat peéec papildu medicinisko resursu

mobilizacijas;

mediciniska katastrofa — postoss notikums, kura nepieciesamais mediciniskas palidzibas apjoms parsniedz talitéji
pieejamas neatliekamas mediciniskas palidzibas dienesta iespéjas un palidzibas sniegSanai cietusajiem

(slimniekiem) jamobilizé papildu mediciniskie resursi.

Mediciniskie resursi — apmacits mediciniskais personals un sagatavots mediciniskais materialtehniskais

nodrosinajums.

Neatliekama mediciniska palidziba — palidziba cietusajiem (slimniekiem), kuru dzivibai vai veselibai kritiskos
apstaklos sniedz attiecigi sagatavotas (apmacitas, ekipétas) personas, kuram ir noteikta kvalifikacija medicina un

kuras saskana ar $o kvalifikaciju ir juridiski atbildigas par savu darbibu vai bezdarbibu un tas sekam.

Pirma palidziba — palidziba cietusajiem (slimniekiem), kuru dzivibai un veselibai kritiskos apstaklos sniedz
personas, kuram ir kvalifikacija medicina vai nav tas, savu zinasanu un iespéju robezas neatkarigi no sagatavotibas

un ekipéjuma.

Specializéta neatliekama mediciniska palidziba — specializeta palidziba cietusajiem (slimniekiem), ko dzivibai un
veselibai kritiskos apstaklos sniedz attiecigi sagatavoti (apmaciti, ekipéti) un sertificeti arsti, kuri saskana ar savu

kvalifikaciju ir juridiski atbildigi par savu darbibu vai bezdarbibu un tas sekam.
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II. Visparigie jautajumi
1. Sie noteikumi nosaka kartibu, kada Latvijas Republika tiek organizéta katastrofu medicinas sistéma.

2. Katastrofu medicina ir medicinas organizacija un taktika, kas sevi ietver neatliekamas mediciniskas palidzibas
planosanu un nodrosinasanu cietusajiem (slimniekiem) arkartéjas mediciniskas situacijas.
3. Katastrofu medicinas sistéma var tikt ieklauta jebkura arstniecibas iestade neatkarigi no tas paklautibas un

uznemeéjdarbibas formas.

4. Arstniecibas iestades sertifikacija neatliekamaja mediciniskaja palidziba saskana ar Labklajibas ministrijas
noteikto kartibu tiek veikta, pamatojoties uz attiecigas iestades kompetenci, resursiem un iespéjam izpildamas

funkcijas joma.

5. Regionalas un valsts méroga arkartéjas mediciniskajas situacijas vai to tiesu draudu gadijuma pilsétu (rajonu)
veselibas apripes dienestu, uznémumu (uznémejsabiedribu), iestazu un organizaciju mediciniskie resursi tiek

apvienoti mérktiecigai darbibai.

6. Katastrofu medicinas sistéma ieklaujas vienotaja valsts arkartéjo situaciju parvaldiSanas sistéma.

III. Vadibas struktiira

7. Valsts limeni par katastrofu medicinas sistému ir atbildigs un arkartéjas mediciniskajas situacijas to parvalda

veselibas aizsardzibas valsts ministrs.

8. Veselibas aizsardzibas valsts ministrs apstiprina valsts operativo medicinisko komisiju. Valsts operativa
mediciniska komisija ir padomdeveéja institiicija, kas arkartéja mediciniskaja situacija vai tas tieSu draudu gadijuma
vac un apkopo iespéjami pilnigaku informaciju par situacijas norisi, ka ari izstrada attiecigus priekslikumus un

iesniedz tos veselibas aizsardzibas valsts ministram un pasvaldibam.

9. Katastrofu medicinas sistémas darbu metodiski vada, koordiné un kontrolé Labklajibas ministrijas Katastrofu
medicinas centrs (talak teksta — “Katastrofu medicinas centrs”) veselibas aizsardzibas valsts ministra vadiba.

Katastrofu medicinas centra darbibu reglamenté Ministru kabineta apstiprinats nolikums.

10. Par katastrofu medicinas sistéemas organizaciju un uzdevumu izpildi pilsétas (rajona) limeni ir atbildigs
attiecigas pasvaldibas veselibas apripes parvaldes (nodalas) vaditajs, kuram katastrofu medicinas joma ir paklautas

visas attiecigaja teritorija esosas arstniecibas iestades neatkarigi no to paklautibas un uznémeéjdarbibas formas.

11. Arkartéjas mediciniskajas situacijas pilsétas (rajona) katastrofu medicinas sistému parvalda attiecigas

pasvaldibas veselibas apripes parvaldes (nodalas) vaditajs.

12. Pasvaldibas veselibas aprupes parvaldes (nodalas) vaditajs izveido un arkartéja mediciniskaja situacija vai tas
tieSu draudu gadijuma sasauc pilsétas (rajona) operativo medicinisko komisiju (grupu), kura vac un apkopo
informaciju par situacijas norisi, ka ari izstrada un iesniedz parvaldes (nodalas) vaditajam priekslikumus par

operativas palidzibas sniegSanu arstniecibas iestadem.



13. Par katastrofu medicinas sistémas organizaciju arstniecibas iestade, kas ieklauta katastrofu medicinas sistéma,
ir atbildigs arstniecibas iestades vaditajs. Arstniecibas iestades vaditajs visos katastrofu medicinas pasakumos ir

tiesi paklauts pasvaldibas veselibas apriipes parvaldes (nodalas) vaditajam.

14. Ja nepieciesams, arstniecibas iestades vaditajs izveido Stata vietu vai amatu savienotaja arsta slodzi katastrofu

medicinas jautajumos.

IV. Planosana un organizacija

15. Katra limena katastrofu medicinas pasakumus nosaka katastrofu medicinas plans, kas ietver arkartéjo

medicinisko situaciju mediciniskas parvaldisanas stratégiju un taktiku.

16. Valsts katastrofu medicinas planu izstrada Katastrofu medicinas centrs un apstiprina Ministru kabinets. Valsts

katastrofu medicinas plana izstradei Katastrofu medicinas centrs veido valsts medicinisko resursu datu bazi.

17. Starprajonu limeni tiek noslégti sadarbibas ligumi katastrofu medicinas joma. Minétos ligumus izstrada
pasvaldibu veselibas aprupes parvalzu (nodalu) vaditaji Katastrofu medicinas centra metodiskaja vadiba, un tie

saskanojami ar pasvaldibu vaditajiem un veselibas aizsardzibas valsts ministru.

18. Pilsetas (rajona) katastrofu medicinas plans ietver mediciniskos pasakumus, kurus veic pilsetas (rajona)
arstniecibas iestades. Par plana izstradi ir atbildigs pasvaldibas veselibas apriipes parvaldes (nodalas) vaditajs.

Planu apstiprina pasvaldibas vaditajs.

19. Arstniecibas iestadeés katastrofu medicinas plans tiek izstradats, pamatojoties uz pilsétas (rajona) katastrofu
medicinas planu, un ietver mediciniskos un organizatoriskos pasakumus arstniecibas iestades funkciju izpildei
arkartéjas mediciniskajas situacijas. Par plana izstradi ir atbildigs arstniecibas iestades vaditajs. Planu apstiprina

pasvaldibas veselibas apripes parvaldes (nodalas) vaditajs.

20. Ja nepieciesams, arstniecibas iestadé saskana ar mediciniskas prognozésanas datiem tiek izstradats darbibas
plans iestades funkcionésanai speciala (pretradiacijas, pretkimiska, pretepidémiska) rezima sasaurinata vai
paplasinata apjoma.

21. Arkartéjas mediciniskas situacijas prehospitalaja posma pirmo palidzibu sniedz avarijas un glabsanas dienestu
un brivpratigo forméjumu sagatavotie glabéji, bet neatliekamo medicinisko palidzibu — pasvaldibu veselibas
aprupes dienestu, uznémumu (uznémeéjsabiedribu), iestazu un organizaciju parzina esosas neatliekamas

mediciniskas palidzibas brigades.

22. Arstniecibas iestadés Labklajibas ministrijas noteiktaja kartiba tiek veidotas papildu neatliekamas mediciniskas
palidzibas brigades un specializétas brigades darbam prehospitalaja un hospitalaja posma valsts méroga arkartejas
mediciniskajas situacijas.

23. Labklajibas ministrija nosaka kartibu, kada sniedzami zinojumi par arkartéjo medicinisko situaciju, un nosaka
obligato medicinisko manipulaciju minimumu un ekipéjuma minimumu avarijas un glabsanas dienestiem,
visparéjam un specializétajam neatliekamas mediciniskas palidzibas brigadém un arstniecibas iestadem, ka ari

kontrolé minéto prasibu izpildi.



