LATVIJAS UNIVERSITATE
MEDICINAS FAKULTATE
PROFESIONALA BAKALAURA STUDIJU
PROGRAMMA ,MASZINIBAS”

PACIENTU DATU
KONFIDENCIALITATES IEVEROSANAS
BIEZAKIE IESPEJAMIE TRAUCEJOSIE FAKTORI
INTENSIVAS TERAPIJAS KLINIKAS MASU DARBA

BAKALAURA DARBS

Autors: Jilija Plotnikova
Stud.apl. Nr.: jp20013
Darba vaditajs: Mg.paed. MBA Evija Baksa-Zveja

RIGA 2021



ANOTACIJA

Bakalaura darba téma ir ,,Pacientu datu konfidencialitates ievérosanas biezakie iesp&jamie
traucgjosie faktori intensivas terapijas klinikas masu darba”. Témas aktualitati nosaka droSibas,
likumdo$anas un &tikas vértibu izpratne veselibas apriipes specialistu vidii. Pacientu datu
apstrade ir neatnemama veselibas apripes sastavdala, un ta javeic atbilsto§i normativajiem
aktiem.

Darba meérkis bija noskaidrot pacientu datu konfidencialitates ieveéroSanas biezakos
iespgjamos traucgjosos faktorus intensivas terapijas klinikas masu darba.

Uzdevumi bija apskatit normativos aktus, zinatnisko literatliru un p€tijumus par pacientu
datu konfidencialitati un informaciju par konfidencialitates ievéroSanas biezakajiem
iespéjamiem trauc€joSiem faktoriem intensivas terapijas klinikas masu darba, analizét Kari
Martinsenas (Kari Martinsen) teoriju saistiba ar darba tematu, izstradat pétijjuma instrumentu,
veikt petijumu, analiz€t petijuma rezultatus un izdarit secindjumus.

Hipotéze: Likumu par pacientu datu konfidencialitati izskaidrojosas informacijas
nepietickamiba ir biezakais iesp€amais trauc€josais faktors pacientu datu konfidencialitates
ieveéroSanai intensivas terapijas klinikas masu darba.

P&tijuma metode — kvantitativa, pétijuma instruments - aptaujas anketa.

P&tijuma rezultati ir:
dalai respondentu ir nepietiekama izpratne par konfidencialitates butibu,
lielaka dala respondentu novéroja pacientu konfidencialitates nepietiekamu ievérosanu,
respondentiem ir nepietiekama izpratne, kurs ir atbildigs par pacientu konfidencialitati,

respondentiem ir nepietiekama izpratne par pacientu datu apstrades principiem,
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pec respondentu pieredzes, 3 biezakie faktori, kas traucé ievérot pacientu datu
konfidencialitati intensivas terapijas klinikas masu darba, ir: atSkirigi kolégu uzskati,
kada informacija par pacientu ir konfidenciala; vairaki pacienti viena palata, runajot ar
vienu, citi pacienti arT var dzirdét; respondentiem nav pietieckamas pieredzes pamatot
savas darbibas ar tiestbu normam.
Bakalaura darbs izpildits uz 67 lapam. Darba ir 17 att€li, 1 pielikums. Darba izmantoti 62
informacijas avoti (latvieSu un anglu valoda).

Atslégas vardi: konfidencialitate, pacientu dati.



ANNOTATION

The topic of the bachelor's work: "The most frequent possible obstacles to maintaining the
confidentiality of patient data in the work of nurses in the intensive care clinic." The relevance of
the topic is determined by the understanding of safety issues, legal and ethical values by health
professionals. The processing of patient data is an integral part of healthcare and must be carried
out in accordance with the law.

The aim of the study was to identify the most common factors that could interfere with
patient confidentiality in the work of nurses of the intensive care clinic.

The tasks were to analyze laws, scientific literature and research on patient data privacy
and information on the most common factors that could interfere with patient data privacy in the
work of intensive care nurses, to analyze the theory of Kari Martinsen related to this topic, to
develop a research tool, to conduct a research, analyze the results and draw conclusions.

Hypothesis: Insufficient information about patient privacy law is the most common
possible obstacle to patient privacy in the work of the intensive care clinic nurses.

The research method is quantitative, the research tool is a questionnaire.

Research results:

1. some respondents have insufficient understanding of the essence of confidentiality;

2. most of the respondents noted the lack of respect for patient confidentiality;

3. respondents have insufficient understanding of who is responsible for patient

confidentiality;

4. the respondents do not understand the principles of processing patient data clearly
enough;

5. according to respondents, the 3 most common factors that hinder patient confidentiality
in the work of intensive care nurses include: different views of colleagues about what
information about a patient is confidential; several patients are in the same ward. When
the nurses are talking to one, other patients can also hear; respondents do not have
sufficient experience to justify their actions by the norms of the law.

The bachelor's work is done in 67 pages. The work contains 17 drawings, 1 application. 62

sources of information (in Latvian and English) were used in the work.

Key words: confidentiality, patient data.



SATURS

TBVAOS. ...t bbb bbb bbb are s 5
1. Kari Martinsenas (Kari Martinsen) Maszinibu teorijas saistiba ar bakalaura

AArDA TEMALU. ... bbb 7
2. Konfidencialitate un normativais regUIEJUMS. .......c.evvvririerieeresieseeseeeesee e sseeseeseeas 9

2.1.Personas dati un Tpasas kategorijas personas dati............ccocvevveverenenencncnenn. 16

2.2.Pacientu datu konfidencialitates nodro§inaSana slimnica...........cccccceviveervrnnnnne 17
3. Pacientu datu konfidencialitates ievérosanas traucgjosie faktori intensivas

terapijas klinikas masu darba..........ccceveiiiiiiie i 21
4. PETUMA MELOAOLOZIA. . cueereiiiitiiiiiiieiieie e 25
5. Petfjuma rezultati un analize..........cccooviiiiiiiiiie i 29
SECINAJUINL 1.ttt b e et b e b e e b e e beenne e 50
Izmantota literatlira un INfOrMAacCijas AVOLL........ceeviveeririiiierii e 54
PIEITKUMI. ... 61
1. pielikums. Aptaujas @nKEta...........cceiiieiiieiiiie s 62



IEVADS

Bakalaura darba témas nosaukums ir ,,Pacientu datu konfidencialitates ievéroSanas
biezakie iesp&jamie traucgjosie faktori intensivas terapijas klinikas masu darba”.

Bakalaura darba izveletas témas aktualitati nosaka tas, ka Visparigd datu aizsardzibas
regula (GDPR — General Data Protection Regulation) stajas speka 2018. gada 25. maija un ir
piemérojama visiem uznémumiem un organizacijam (piem&ram, slimnicam, valsts parvaldes
iestadem utt.). Ta ir uzskatama par lielakajam parmainam Eiropas Savienibas (ES) datu
aizsardzibas noteikumos p&dgjos 20 gados [1].

Latvija ir speka likumi, noteikumi, principi pacientu datu aizsardziba, bet ikdiena
cilvekiem var paradities gritibas tos izprast praktiskas piemerotibas aspekta. Pieméram,
tehnologiju izmantoSana pacientu aprupé musdienas ir neaizvietojama. Pacientu datu apstrade ir
neatnemama veselibas apripes sastavdala, un ta javeic atbilsto§i normativajiem aktiem.
Veselibas apriipes specialisti vairakas darbibas veic, izmantojot datorprogrammas un apstradajot
pacientu datus, notiek sapulces, kur tiek apspriesta informacija par pacientu, pastav dazadas
situacijas, kad tiek sniegta informacija par pacientu privatpersonam un organizacijam.

Informacija, kura tiek apstradata pacientu veselibas apriipes laika, galvenokart, ir sensitiva
rakstura informacija, un tas apstrade tiek stingri reglamentéta. Petijuma ,Informacijas
aizsardziba veselibas apriipe” (Information security in health care) tika akcentéts, ka iesp&jamais
informacijas trilkums par pacientu datu izmantoSanu neatbrivo no atbildibas par iesp&jamiem
parkapumiem [2].

Latvija spéka ir Fizisko personu datu apstrades likums, ka ari citi normativie akti, kuri
regul€ personu datu apstradi un aizsardzibu. Bet viena no lielakajam problémam ir ta, ka likumi
nav plasakai sabiedribai zinami un saprotami [3].

Konfidencialitate ir labas veselibas apriipes prakses svarigs prieksnoteikums, jo veselibas
apripes specialistu un pacientu savstarp&ja uzticésanas ir biitisks labas sadarbibas faktors. Tomér
pétijuma dati rada, ka visbiezak parkapumu riski ir pacientu datu konfidencialitates joma.
Organizacija Medical Protection 2015.gada veica 108 klinisko risku pasnovértéjumu analizi, un
98% gadijumu tika konstateti datu konfidencialitates parkapumu riski [4].

Amerika 2018.gada tika publicets petijums, kur§ norisinajas laika perioda no 2010. lidz
2017.gadam, un paradija, ka visbiezak (70% gadijumu) konfidencialitati parkapa veselibas

apriipes pakalpojumu sniedzgji (juridiskas personas) [5].



Laika gaita tiek izstradati jauni likumi datu aizsardziba, un ir pieejama literatiira, kas palidz
orientSties normativajos aktos. Maszinibu programmas arvien lielaka uzmaniba tiek pievérsta
masu izglitibai juridiskajos jautajumos, ari pacientu datu apstrades jautajumos. Darba autore
uzskata, ka tas ir pieradijums, cik butiski ir precizi zinat, ar kadu mérki kada informacija tiek
dokumentgta un ievadita datorprogrammas, kads ir informacijas nodoSanas/ sanemSanas mérkis,
kuram personam un kads informacijas apjoms var tikt nodots, vai tiek ieverots sameriguma
princips, un prast pamatot savu darbibu ar tiestbu normam.

Darba merkis:

Noskaidrot pacientu datu konfidencialitates ievéroSanas biezakos iesp&jamos trauc€josos
faktorus intensivas terapijas klinikas masu darba.

Hipoteze:

Likumu par pacientu datu konfidencialitati izskaidrojosas informacijas nepietickamiba ir
biezakais iesp&amais traucgjosais faktors pacientu datu konfidencialitates ievéroSanai intensivas
terapijas klinikas masu darba.

Uzdevumi:

1. apskatit likumus, zinatnisko literatiiru un pétijumus par pacientu datu konfidencialitati
un informaciju par konfidencialitates ievérosanas biezakajiem iesp&amiem
trauc¢josiem faktoriem intensivas terapijas klinikas masu darba,

2. analizét Kari Martinsenas teoriju saistiba ar datu konfidencialitates ievéroSanas
biezakajiem iesp&jamiem traucgjoSiem faktoriem intensivas terapijas klinikas masu
darba,

3. izstradat p&tijuma instrumentu — aptaujas anketu,

4. veikt petijumu, apkopot un analiz&t petijuma rezultatus,

5. izdarit secinajumus.

P&tijuma metode — kvantitativa, pétijuma instruments - aptaujas anketa.

Petijuma baze: Latvijas slimnicu intensivas terapijas klinikas.

Respondenti — Latvijas slimnicas intensivas terapijas kliikas praktiz&josas masas (apriipe

pilngadigus pacientus), vismaz 100 respondenti.



1. KARI MARTINSENAS (KARI MARTINSEN) MASZINIBU TEORIJAS
IZVELES PAMATOJUMS
SAISTIBA AR BAKALAURA DARBA TEMU

Konfidencialitate ir &tiskas dabas pienakums [6]. Konfidencialitates ievéroSanas ir viens
no pacientu droSibas un intereSu aizsardzibas pasakumiem.

Darba autore izvélgjas Kari Martinsenas teoriju, jo teorijas pamatideja ir riipes par
cilvékiem dazados aspektos. Morale un &tika masas un pacientu sadarbibas konteksta apliecina
Martinsenas teorijas nozimi, p&tot t€mu par pacientu konfidencialitates ievéroSanas iesp&jamiem
trauc€joSiem faktoriem intensivas terapijas kliniku masu darba. Liela nozime ir masas izpratnei
par &tiku un morali, bet argjie faktori ar1 var biit par iemesliem, kuri masas darba trauc@ ievérot
pacientu konfidencialitati.

Kari Martinsena runa par masas iesp&jam sniegt piemérotu apripi, ripéties par pacientu.
Apripes pamata ir &tikas, ontologijas un epistemologijas paradigma [7]. Profesionalaja konteksta
apriipei nepiecieSama izglitiba un apmaciba. Kari Martinsena uzskatija, ka bez profesionalam
zinaSanam riipes par pacientu klist tikai par sentimentalitati [8]. Kari Martinsena akcentg, ka
mijiedarbibas jédziens un sadarbiba ir svariga, sasaistot zinatni ar masu praksi [9].

Kari Martinsenas teorija galvenais pamatjédziens ir ripeS — moralas (€tiskais aspekts),
praktiskas (profesionalas zinasanas un prasmes) un relativas (cilvéku mijiedarbiba). Saistiba ar
to, ka cilvéks dzivo sabiedriba, un atrodas mijiedarbibas procesa ar citam personam, ir cie$i
saistits ar socialo vidi un veésturisko situaciju, kura vin§ dzivo. Masa izmanto moralas, praktiskas
un relativas riipes, lai sniegtu apripi, kas ir iesp&jama, izvertgjot pacienta intereses, veselibas
stavokli un konkréto situaciju.

Riipju teorijas galvena doma par pacientu droSibu un aizsardzibu sasaucas ar
nepiecieSsamibu ievérot pacientu konfidencialitati.

Drosiba tiek definéta ka situacija, kura nelabvéligu notikumu risks ir samazinats, lidz
pienemam apméram [10]. Latvijas situacija Slimibu profilakses un kontroles centrs zinojuma
,Pacientu dros§iba un arstniecibas kvalitate” publicg, ka mediciniskas tehnologijas strauji attistas,
tadel arstniecibas un arstniecibas atbalsta personam nepiecieSama nepartraukta zinaSanu un
prasmju pilnveidoSana. Pacientu droSibas organizgSana ir nepartraukts process, tiecoties aktivi
atpazit nedrosSas situacijas, darbibas un to veicinoSos faktorus, ka ari droSas arstniecibas

organizatoriskos aspektus. Pacientu droSiba ir kopigs merkis visiem — gan veselibas apripes
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profesionaliem, gan pacientiem, gan sabiedribai kopuma. Veiksmes faktors ir pacientu drosibas
kultura valsts, organizacijas un individa Itmeni, tade| visos Iimenos ir nepiecieSamas parmainas
no paSparmetumu un vainoSanas kultiras uz atbildibas kultaru [11]. Jaatzist, ka par pacientu
drosibu runa galvenokart fiziskas drosibas aspekta. Bet pacienta dati ir sensitiva informacija, un
nepamatota piekluve tai var radit pacientam lielu kaitéjumu. Masu Etikas kodeksa ir teikts, ka:

1. masa nodroSina pacienta personas datu konfidencialitati. Pacienta personas datu
izpauSana atlaujama tikai saskana ar fizisko personu datu aizsardzibu regul&josajos
normativajos aktos noteiktajam prasibam,

2. citiem veselibas apriipes specialistiem pacienta/klienta konfidenciala rakstura
informaciju drikst izpaust tik daudz, cik katram nepiecieSams zinat, lai veiktu savus
profesionalos pienakumus [12].

Dzivé var noverot, ka pacientu slimibas vestures atrodas uz galda izmekl€jumu kabineta,
un visi, kas ir kabineta, var izlasit informaciju par pacientu, kaut gan ne visiem ta bitu jazina.
Intensivas terapijas klinikas ir datorizéta pacienta dokumentacija, un informacija par pacientu ir
jaievada masai, kad pacients iestajas klinika. Bet ir gadijumi, kad datus ievada nevis ta masa,
kura apriipés pacientu, bet cita masa, vai masu paligs. Tatad, jau Saja posma ir iesp&jami pacienta
datu konfidencialitates parkapumi. Un $aja gadijuma nevis personals vainigs, bet vides apstakli,
jo nav pietiekams laiks un personala resursi. Tika novérotas situacijas, kad arstu vizites laika par
pacientu tiek stastits ari specialistiem, kuri nepiedalas pacienta apripé.

Saistiba ar to, ka pacientu droSiba ir nepartraukts process, jatiecas uz to, lai aktivi atpazitu
nedro$as situacijas, darbibas un to veicinoSos faktorus, ka arT drosas arstniecibas
organizatoriskos aspektus [11].

Labas prakses piem@ros vienmér tiek aktualiz€ta doma, ka javeicina iesp&jami labaka
pacienta dzives kvalitate. Lidz ar laiku, dazadu notikumu ietekmé (taja skaita slimibu ietekmg)
cilvekiem var mainities uzskati, vertibas. Masa nevar precizi paredzet, ka pacients jutisies péc
noteikta laika, kadi blis vina labas dzives kvalitates kritériji. Bet masa var sniegt optimalako
apriipi, kada ir iesp€jama pacienta situacija. Tapec masas darba mérkis - rlpéties par pacientu,
nodroS$inat pacientu apriipi atbilstosi vina vajadzibam, ir loti korekts, €tisks un apliecina masas

prasmi kritiski novertét situaciju un stradat atbilstosi kontekstam.



2. KONFIDENCIALITATE UN NORMATIVAIS REGULEJUMS

Personas datu aizsardzibas prasibas izriet no privatas dzives aizsardzibas prasibam. Sis
prasibas attist1jas vairaku gadu garuma, sakot ar nacionalo Iimeni, katrai valstij atrunajot tiesibas
uz privato dzivi un personas datu aizsardzibu savas konstitlicijas, likumos vai tiesu spriedumos,
un beidzot ar starptautisko Iimeni, pienemot Vispargjo cilvektiesibu deklaraciju un Eiropas
Savienibas Pamattiesibu hartu. Tiesi Eiropas Savienibas Pamattiesibu harta paradas jau ne vien
tiesibas uz privatas dzives aizsardzibu, bet ar1 skaidra norade uz personas datu aizsardzibu. Tiek
noteikts, ka dati jaapstrada godpratigi, noteiktiem meérkiem un ar attiecigas personas piekriSanu
vai ar citu likumigu pamatojumu, kas paredzgets tiesibu aktos. Ikvienai personai ir pieejas tiesibas
datiem, kas par vinu ir savakti, un tiesibas ieviest labojumus Sajos datos. Tadgjadi tiek
nostiprinats, ka modernaja pasaulé personas dati ir vertiba, kas ir aizsargdjama, un katram
cilvékam ir tiesibas zinat, kas notiek ar vina datiem [13].

Konfidencialitate ir saistita ar savstarpgam attiectbam un personiskas un intimas
informacijas uzticéSanu. Juridiskais termins ,konfidencialitate” veselibas apriipes joma tiek
lietots ka sinonims terminam ,privatums”, lai gan jaatzZim€, ka So divu jédzienu saturs nav
identisks [6; 363.1pp]. Konfidencialitate attiecas uz informaciju, ko persona ir izpaudusi kadam
(pieméram, arstniecibas personai), kuru nedrikst izpaust treSajam personam bez personas, kura
So informaciju izpaudusi, piekriSanas, persona palaujas un uzticas, ka §1 informacija netiks
izpausta [6; 353-354 Ipp].

Konfidencialitates iev€rosana veselibas apripes joma ir likuma norma un &tiskas
attieksmes pamats. Literatira ir skaidrojumi, kas ir konfidencialitate un konfidenciala
informacija:

1. Konfidencialitates statuss nosaka, ka attieciga informacija nav pieejama vai netiek
izpausta nepiederoS$am personam. Tatad, personas tiesibas uz konfidencialitati ietver
sevl tiesibas sagaidit, ka informacija, kas par So personu ir attiecigas iestades vai
organizacijas 1iciba, tiek aizsargata no treso personu piekluves [14];

2. Konfidencialitate ir informacijas aizsargatiba pret lietotajiem, kuri mégina tai pieklat
bez atbilstosa pilnvarojuma [15];

3. Konfidencialitate ir situacija, kad personas informacija netiek izpausta (the fact of

private information being kept secret) [16];



Gramata ,,Medicinas tiesibas” A. Gusarova raksta, ka konfidencialitates pienakums ir
trakt€jams plasak neka tikai pienakums neizpaust konfidencialu informaciju [6; 353].

Datu aizsardzibas “jumta” regul&jums ir Vispariga datu aizsardzibas regula (VDAR) [17].
Neatkariga publiska iestade, ko Eiropas Savienibas dalibvalstis, ar1 Latvijas Republika, izveido
saskana ar VDAR, ir Datu valsts inspekcija.

Tiesibas uz datu konfidencialitati var tikt ierobezotas, ja tas ir sabiedribas interes€s un
atbilst VDAR noteiktajiem principiem (samérigums, minimizé$ana u.c.). Darba autore uzskata,
ka kritiski janoverte katra situacija, lai nepielautu vai p&c iesp&as mazinatu datu
konfidencialitates parkapuma risku, nevis tikai aizsargatu datus, ja nepiederoSa persona mégina
pieklat informacijai.

Amerikas Masu asociacijas Etikas un cilvektiesibu centrs uzsver, ka kvalitativa
informacijas apmaina starp pacientiem, veselibas apriipes specialistiem un veselibas sistemu ir
nepiecieSama, lai nodro$inatu labu sadarbibu un kvalitativu apriipi. Bet jaapzinas, ka tehnologiju
attisttba un to izmantoSana komunikacijai, informacijas ieguvei, dokumentéSanai un datu
apmainai ietekmé& informacijas privatumu, konfidencialitati un drosibu. Pacientu veselibas datu
konfidencialitates parkapumu rezultata var rasties nopietnas negativas sekas gan pacientiem
(personigaja un profesionala joma), gan pakalpojumu sniedz€jiem (reputacijas riski, negativas
finansialas un organizatoriskas sekas) [18].

Latvija pieder pie kontinentalas Eiropas tiesibu sisttmas. Eiropas Savienibas tiesibu
normas pieméro atbilstoSi to vietai aréjo normativo aktu juridiska sp€ka hierarhija. Piemérojot
Eiropas Savienibas tiesibu normas, institlicijam un tiesam janem véra ar1 Eiropas Savienibas
Tiesas judikattra. Starptautisko tiesibu normas neatkarigi no to avota pieméro atbilstosi to vietai
argjo normativo aktu juridiska speka hierarhija [19]. Normativo aktu hierarhija ir, atkariba no
juridiska spéka, stingri noteikta normativo aktu izvietoSanas un savstarpgjas paklautibas sist€éma.
Latvija tiesibu akts ar augstako speéku ir Latvijas Republikas Satversme, péc tam seko
starptautiskas tiesibu normas, péc tam likumi, p€c tam Ministru kabineta noteikumi, péc tam
pasvaldibu saistoSie noteikumi. Turklat zemaka spéka normativajiem aktiem stingri jaatbilst
augstaka speka normativajiem aktiem [20]. Ja konstat€ pretrunu starp starptautisko tiesibu normu
un tada pasa juridiska speka Latvijas tiesibu normu, pieméro starptautisko tiesibu normu [19].

Jauzsver, ka vispargjie tiesibu principi atvasinati no dabiskajam tiestbam un ir

visparpienemti tiesibu sistéma.
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Visparégjie tiesibu principi var arl nebiit rakstiti. Ja tie ir ietverti normativo aktu tekstos,

piemérotajam tie jaatpazist, jo tiesibu principiem:
1. ir augstaks speks, neka rakstitajiem tiesibu avotiem,
2. tiesibu principus pieméro savadak neka rakstitas tiestbu normas [21].

Visos koliziju gadijumos vispar&jiem tiesibu principiem ir augstaks speks neka rakstitajai
tiesibu normai. Uz vispargjiem tiesibu principiem jaatsaucas tiesi, nevis uz to piemin&jumu kada
normativa akta teksta. Vispargjo tiesibu principu saturu nosaka ar konkretizacijas metodi.
Vispargjiem tiesibu principiem nav savstarpgjas hierarhijas, juridiska spéka zina tie ir viena
limeni. Vispargjos tiesibu principus pieméro ar svérSanas un vértésanas metodi [21].

VDAR paredz, ka fizisku personu aizsardziba attieciba uz personas datu aizsardzibu ir
pamattiesibas [17].

Eiropas Savienibas Pamattiesibu hartas [22] 8. panta 1. punkts un Liguma par Eiropas
Savienibas darbibu (LESD) [23] 16. panta 1. punkts paredz, ka ikvienai personai ir tiesibas uz
savu personas datu aizsardzibu.

Apvienoto Naciju Organizacija (ANO) Vispargjas Cilvektiesibu deklaracijas 12.pants
paredz, ka nedrikst patvaligi parkapt neviena cilvéka privatas dzives, gimenes, majokla un
korespondences neaizskaramibu, ne arT apdraudét vina godu un reputaciju. Katram cilvékam ir
tiesibas uz likuma aizsardzibu pret $adiem parkapumiem vai apdraud&umiem [24].

ANO Starptautiskais pakts par pilsoniskajam un politiskajam tiestbam noteic:

1. Nedrikst patvaligi vai nelikumigi iejaukties neviena privataja vai gimenes dzive,
apdraudét majas neaizskaramibu vai korespondences noslépumu vai nelikumigi uzbrukt
vina godam un reputacijai.

2. Ikvienam ir tiesibas uz likuma aizsardzibu pret $adu iejaukSanos vai Sadiem
apdraud&jumiem [25].

Pamatojoties uz Arstniecibas likumu un Pacientu tiesibu likumu, informaciju par fiziskas

personas veselibu var izmantot tikai arstniecibai jeb veselibas apriipes pakalpojumu sniegSanai.

Veselibas apriipes bitiba tiek definéta sadi:

1. veselibas apriipe — pasakumu kopums, ko sniedz veselibas apriipes pakalpojumu

sniedzgji personas veselibas nodrosinasanai, uzturéSanai un atjaunosanai [26];
2. veselibas apriipes pakalpojums — pakalpojums, kuru veselibas apriipes ietvaros

pacientam sniedz arstniecibas persona noteikta arstniecibas mérka sasniegSanai [27].
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Latvijas Masu Asociacija piedava sadu apripes definiciju (isais variants): ,,Aprupe ietver
autonomu un sadarbibai atvértu, ka slimu ta veselu, visu vecumu, gimenu, grupu un sabiedribas
dalu apriipi jebkura vidé. Apriip€ ietilpst veselibu uzlabojo$i un slimibu profilakses pasakumi,
slimu un mirstoSu cilvéku apriipe. Atbalsts, izp&te un piedaliSanas droSas vides izveides
veicinaSana un veselibas aizsardzibas politikas veidoSana, ka ari pacientu un veselibas
aizsardzibas sistemas vadiSana un izglitosana ir vienlidz butiskas apriipes sastavdalas [28].

Definicija ir balstita uz likuma normam un &tiku un morali. Darba autore uzskata, ka $ada
definicija vislabak raksturo masas darba bitibu — atbalsta sniegSana, droSas vides izveidoSana,
piedaliSanas arstniecibas procesa.

Arstniecibas likums nosaka, ka arstnieciba ir profesionala un individuala slimibu
profilakse, diagnostika un arstéSana, mediciniska rehabilitacija un pacientu apriipe. Arstniecibas
personas ir personas, kam ir mediciniska izglitiba un kas nodarbojas ar arstniecibu [29].

Arstniecibas pakalpojumus ir tiesigas sniegt arstniecibas personas un arstniecibas atbalsta
personas, ja tas ir registrétas vai parregistrétas Arstniecibas personu un arstniecibas atbalsta
personu registra un ieguvusas tiesibas veikt profesionalo darbibu profesija turpmakos piecus
gadus [30].

Pacientu tiesibu likuma 1.pants noteic, ka arst€joSais arsts ir arstniecibas persona, kura
vada pacienta arstniecibu, pienem ar pacienta arstniecibu saistitus 1&émumus, kopuma atbild par
visas pacienta arstniecibas pamatotibu, mérktiecibu, nepartrauktibu, kvalitati un rezultatiem [31].

Savukart, masa ir arstniecibas persona, kura ieguvusi izglitibu atbilstosi likuma "Par
reglamentétajam profesijam un profesionalas kvalifikacijas atziSanu" noteiktajam prasibam.

Masa profesionalas darbibas ietvaros atbilstoSi kompetencei:

1. veic pacientu apripi,

2. piedalas arstnieciba,

3. vada pacientu apriipes darbu;,

4. nodarbojas ar pacientu izglitoSanu veselibas jautajumos,

5. veic profesionalas izglitibas darbu [29].

No ta izriet, ka arsts atbild par pacienta arsteéSanu. Masa piedalas arstniecibas procesa un
veic pacienta apripi. Vina var sniegt informaciju par apripi, bet par pacienta arstéSanas procesu
kopuma ir atbildigs arsts, un tapec ir pienemts, ka vin§ sniedz informaciju pacienta tuviniekiem.
Lai biitu iesp&jams nodrosinat personas datu konfidencialitati, jaievéro datu apstrades principi:

1. likumigums, godpratiba un parredzamiba,
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2
3
4.
5
6
7

noliika ierobeZojums,

datu minimizeSana,

precizitate,

glabasanas ierobezojums,
integritate un konfidencialitate,

parskata atbildiba [32, 115.-116.Ipp].

VDAR paredz, ka personas dati:

1.

tiek apstradati likumigi, godpratigi un datu subjektam parredzama veida (“likumigums,
godpratiba un parredzamiba”),

tiek vakti konkr&tos, skaidros un legitimos noliikos, un to turpmaku apstradi neveic ar
mingtajiem nolukiem nesavietojama veida; turpmaka apstrade arhivéSanas nolukos
sabiedribas interes€s, zinatniskas vai véstures pé&tniecibas noliikos, vai statistikas
nolikos saskana ar 89. panta 1. punktu nav uzskatdma par nesavietojamu ar
sakotngjiem noliikkiem (“noltka ierobezojumi’),

ir adekvati, atbilstigi un ietver tikai to, kas nepieciesams to apstrades nolukos (“datu
minimiz&Sana”),

ir precizi un, ja vajadzigs, atjauninati; ir javeic visi sapratigi pasakumi, lai nodroSinatu,
ka neprecizi personas dati, nemot véra nolikus, kados tie tiek apstradati, bez kaveésanas
tiktu dzesti vai laboti (“precizitate”),

tiek glabati veida, kas pielauj datu subjektu identifikaciju, ne ilgak ka nepiecieSams
noltikiem, kados attiecigos personas datus apstrada; personas datus var glabat ilgak,
ciktal personas datus apstradas tikai arhivéSanas nolikos sabiedribas interesés,
zinatniskas vai vestures pétniecibas noliikos, vai statistikas noliikos saskana ar 89.
panta 1. punktu, ar noteikumu, ka tiek istenoti atbilstoSi tehniski un organizatoriski
pasakumi, kas $aja regula paredzgti, lai aizsargatu datu subjekta tiesibas un brivibas
(“glabasanas ierobezojums”),

tiek apstradati tada veida, lai tiktu nodroSinata atbilstoSa personas datu droSiba, tostarp
aizsardziba pret neatlautu vai nelikumigu apstradi un pret nejauSu nozaudéSanu,
iznicinaSanu vai sabojasanu, izmantojot atbilstoSus tehniskos vai organizatoriskos

pasakumus (“integritate un konfidencialitate) [1].

Parzinis ir atbildigs par atbilstibu 1. punktam un var to uzskatami paradit (“parskata
atbildiba”) [1].
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Jebkurai personas datu apstradei ir jabiit tiesiskam pamatam. VDAR noteikti sesi visparigi

tiesiskie pamati: piekriSana, liguma izpilde, juridisks pienakums, sabiedribas intereses, vitalo

intereSu aizsardziba, legitimo intereSu ieveérosana.

Lai butu drosiba, ka personu datu apstrade ir likumiga, ir godigi jaatbild uz trim

jautajumiem:
1. Kads ir personas datu apstrades mérkis — vai tas ir likumigs un godpratigs?
2. Kadu datu apstrade ir nepiecieSama, lai sasniegtu merki? Kads ir iespgjamais mazakais
datu apjoms, lai merki var€tu sasniegt?
3. Vai mérka sasniegSanai nepiecieSamo personas datu apstradei ir tiesisks pamats? Jebkurai

personas datu apstradei ir nepiecieSams pamatojums [33].

Apstrade ir likumiga tikai tada apméra un tikai tad, ja ir piem@rojams vismaz viens no

turpmak min&tajiem pamatojumiem:

1.

datu subjekts ir devis piekrisanu savu personas datu apstradei vienam vai vairakiem
konkré&tiem nolukiem,

apstrade ir vajadziga liguma, kura ligumslédz€ja puse ir datu subjekts, izpildei vai
pasakumu veikSanai p€c datu subjekta pieprasijuma pirms liguma noslégsanas,

apstrade ir vajadziga, lai izpilditu uz parzini attiecinamu juridisku pienakumu,

apstrade ir vajadziga, lai aizsargatu datu subjekta vai citas fiziskas personas vitalas
intereses,

apstrade ir vajadziga, lai izpilditu uzdevumu, ko veic sabiedribas interes€s vai stenojot
parzinim likumigi pieskirtas oficialas pilnvaras,

apstrade ir vajadziga parzina vai tre§as personas legitimo intereSu ievéro$anai, iznemot,
ja datu subjekta intereses vai pamattiesibas un pamatbrivibas, kuram nepiecieSama
personas datu aizsardziba, ir svarigakas par $adam interesém, jo 1pasi, ja datu subjekts ir

bérns [1].

Pacienta konfidencialitate nav absoluita. Likumiga ir informacijas atklaSana ar pacienta

piekriSanu, un gadijumos, kad tas ir paredzets likuma un ir sabiedribas intereses. Bet, ja veselibas

aprupes specialists nevar parkapt pacienta konfidencialitati un nevar sanemt pacienta piekriSanu,

rekomend¢ jautat padomu kolégiem un specializétam organizacijam, un detalizéti dokumentét

iemeslus [34].
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Nevar tikt parkaptas personas pamattiesibas. Latvija darbojas Datu aizsardzibas inspekcija.
Inspekcijas darbibas mérkis ir aizsargat cilveka pamattiesibas un pamatbrivibas datu aizsardzibas
joma [35].

Medicinas fakultates studenti arT ir tre§as personas, jo nepiedalas pacientu arst€Sana un
apripé. Bet Pacientu tiesibu likuma 12.pants paredz, uz kadiem noteikumiem var notikt pacienta
lidzdaliba kliniskas apmacibas procesa:

1. Ja arstniecibas iestade vai arstniecibas persona, kas nodroSina pacienta arstniecibu, ir

iesaistita kliniskas apmacibas procesa, pacientu par to informé;

2. Pacientam vai, ja vin$ nesp&j paust savu gribu, personai, kas devusi piekriSanu pacienta
arstniecibai, ir tiesibas atteikties no piedaliSanas kliniskas apmacibas procesa, ka ari
jebkura laika partraukt piedaliSanos taja. AtteikSanas piedalities vai piedaliSanas
partraukSana nedrikst nelabvéligi ietekmé€t arstniecibas personu attiecksmi pret pacienta
turpmako arstniecibu;

3. Kliniskas apmacibas procesa iegiitas zinas par pacientu atlauts izmantot, ja no pacienta
vai, ja vin§ nespgj paust savu gribu, no personas, kas devusi piekriSanu pacienta
iesaistiSanai apmaciba, sanemta attieciga piekriSana un tiek garant€ta pacienta datu
aizsardziba vai vina anonimitate [27].

Pacienta tiesibu likuma merkis ir sniegt pacientiem iesp&u istenot un aizstavét savas
tiesibas. AtSkirigas attiecksmes aizliegums izriet no tiesiskas vienlidzibas principa. Pacientu
tiesibu likuma 3.panta treSa dala paredz, ka atSkiriga attieksme ir pielaujama tikai tada gadijuma,
ja ta ir objektivi pamatota ar tiesisku merki, kura sasniegSanai izraudzitie lidzekli ir samérigi
[36].

Konfidencialitates ievéro$ana saistita ar cienu attieciba pret sevi, pacientiem, kolégiem,
sabiedribu kopuma. Veselibas apriip¢ ir jarisina dazadas situacijas, tapec jaievéro likumi,
profesionalas &tikas normas, morales normas, profesionalas darbibas noteikumi un standarti. Nav
iesp&jams likuma paredzét visas situacijas, bet veselibas apriipes specialistiem jaapzinas, kada
riciba biitu piemérotaka konkréta situacija, un ari to, kada riciba biitu nepareiza, un kadas ir
iesp&jamas sekas [37].

VDAR nosaka, ka lielakas tiesibas ir pieskirtas datu subjektam. Datu subjekts ir
identific€ta vai identific€jama fiziska persona. Identific€jama fiziska persona ir tada, kuru var
tiesi vai netie$i identificét, jo Tpasi atsaucoties uz kadu identifikatoru, pieméram, vardu, uzvardu,

atrasanas vietas datiem. LR Tiesibsargs norada, ka VDAR neizdala valsts un privato sektoru.
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VDAR  skaidro, ka “personas datu apstrade butu javeido ta, lai ta kalpotu cilvékam
(4.apsvérums), un tiek uzsverts, ka “fiziskam personam biitu jaspgj kontrolét savus personas

datus” (7.apsveérums) [38].

2.1. Personas dati un ipasas kategorijas personas dati

Personas dati ir jebkada informacija, kas attiecas uz identific€tu vai identific€jamu fizisku
personu. Personas dati ir identifikators plus informacija. Izplatitakie identifikatori ir vards,
uzvards, personas kods, atraSanas vieta, nacionalitate [38].

Saskana ar VDAR veselibas dati ir personas dati, kas saistiti ar fiziskas personas fizisko
vai garigo veselibu, tostarp veselibas apriipes pakalpojumu sniegSanu, un kas atspogulo
informaciju par tas veselibas stavokli.

VDAR ievies jaunu jeédzienu Iidz§ingjo sensitivo datu vieta — TpaSas kategorijas personas
dati. Tie ir gené&tiskie dati, biometriskie dati, ka arT dati, kas atklaj rases, etnisko piederibu,
politiskos uzskatus, religisko, filozofisko parliecibu, dalibu arodbiedribas, veselibas dati, dati par
fiziskas personas dzimumdzivi vai seksualo orientaciju. IpaSas kategorijas personas datu apstrade
ir aizliegta, tatu ir atsevidki iznémumi, kad to apstrade ir pielaujama. Sie iznémumi ietverti
VDAR 9.panta otraja dala. Tatad, So datu apstrade ir pielaujama tikai tad, ja apstradei ir tiesisks
pamats, turklat personai, kas Sos datus apstrada, jaievéro dienesta noslépums. Datu subjektam
piekriSana savu datu apstradei jadod tiesi, nepiespiesti, ar skaidri apstiprinoSu darbibu [38].

Informacijas atklatibas likums nosaka, ka informaciju iedala divas grupas:

1. visparpieejama informacija,

2. ierobezotas pieejamibas informacija.

Par ierobezotas pieejamibas informaciju uzskatama informacija, kurai $ads statuss noteikts
ar likumu, kas paredzéta un noteikta iestades ick$€jai lietoSanai, par fiziskas personas privato
dzivi, dienesta vajadzibam [39].

VDAR 51.pants noteic, ka personas datiem, kas péc savas bitibas ir Tpasi sensitivi saistiba
ar pamattiesibam un brivibam, pienakas Ipasa aizsardziba, jo to apstrades konteksts varétu radit
nopietnu risku pamattiesibam un brivibam.

Saistiba ar to, ka veselibas apriipes specialistiem, slimnicas administrativajam personalam,
slimnicas tehniskajam personalam un visiem citiem darbiniekiem, kuri strada slimnica un kuriem
ir pieejami pacientu personas un Ipasas kategorijas personas dati, ir jaievéro, ka ta ir ierobezotas

pieejamibas informacija, ta ir paredzeéta kvalitativas apriipes nodroSinasanai un droSibas
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organizésanai. lerobeZotas pieejamibas informaciju drikst izmantot tikai pacientu veselibas
problému risinasanai un apriipes kvalitates uzlaboSanas mérku sasniegSanai.

Jaatzime, ka likuma nav iesp&jams paredz€t visas esos$as un potencialas situacijas, tapec
loti kritiski janoverte situacijas konteksts, jaizprot likumi, japrot pamatot savas darbibas (vai
bezdarbiba). Svarigi ir ievérot &tikas, morales normas, jo no tam liela méra atkariga drosiba un

uzticgSanas aspekts pacientu un veselibas apripes specialistu sadarbiba.

2.2.  Pacientu datu konfidencialitates nodrosSinasana slimnica

LR Tiesibsargs uzsver, ka ieteicams biitu nodroSinat darbiniekiem apmacibu par VDAR
ietekmi. Ta ka VDAR ir daudz jaunu aspektu salidzindjuma ar iepriek$€jo regule&jumu,
organizacijai bitu ieteicams iecelt zinoSu datu aizsardzibas specialistu pat tados gadijumos, kad
VDAR to neprasa [38].

Datu aizsardzibas specialists janoriko obligati visas valsts institlicijas, institticijas, kas veic
plasa méroga regularu un sistematisku datu apstradi vai Ipasas kategorijas datu apstradi. Datu
aizsardzibas specialists, iepazistoties ar organizacijas specifiku, ieteiks labakos risinajumus, lai
saskanotu personas datu apstradi uznémuma ar VDAR prasibam (datu apstrades apjomu,
glabsanas terminus, utt.). Ja apstrade pamatojas uz datu subjekta piekriSanu, parzinim bis jaspgj
uzskatami paradit, ka datu subjekts devis piekriSanu apstrades darbibai. Datu aizsardzibas
specialists biis ta persona, pie ka var€s versties datu subjekti visos jautajumos, kas saistiti ar vinu
datu apstradi. Specialists ar1 sadarbojas ar uzraudzibas iestadi - Datu valsts inspekciju [38].

Datu parzinis nosaka personas datu apstrades noliikus un Iidzeklus. Datu parzinis ir tas,
kur§ uznémuma varda izlemj, kapeéc un ka dati tiek apstradati. Darbinieki, kuri organizacija veic
datu apstradi, to dara, Tstenojot organizacijas ka datu parzina uzdevumus.
Uznémums/organizacija ir kopigs parzinis, ja kopa ar vienu vai vairakam citam organizacijam
tas kopigi lemj par to, kapéc un ka personas dati jaapstrada. Kopigiem parziniem ir savstarp&ji
javienojas, nosakot savus attiecigos pienakumus, lai ievérotu VDAR noteikumus. Par S§is
vienoSanas galvenajiem aspektiem ir jainformé tas fiziskas personas, kuru personas dati tiek
apstradati [40].

Datu apstradatajs personas datus apstrada tikai parzina varda. Parasti datu apstradatajs
attieciba pret uzpémumu ir ar§ja tresa persona. Tomér uznémumu grupu gadijuma viens
uznémums var darboties ka apstradatajs cita uznémuma laba. Apstradataja pienakumiem pret

parzini jabut noraditiem Iiguma vai cita juridiska akta. Pieméram, Iiguma jabut noraditam, kas

17



notieck ar personas datiem péc liguma izbeigSanas. Tipiska apstradataju darbiba ir IT
pakalpojumu sniegSana, tostarp datu glabaSana makonkratuve. Datu apstradatajs tikai tad drikst
nodot dalu veicamo uzdevumu citam apstradatajam saskana ar apaksligumu vai arT iecelt kopigu
apstradataju, ja ieprieks ir sanemta rakstiska atlauja no datu parzina [40].

Organizacija var biit datu parzinis, datu apstradatajs vai ari veikt abus Sos uzdevumus [40].
Datu aizsardzibas specialists palidz datu parzinim vai apstradatajam visos jautajumos, kas
saistiti ar personas datu aizsardzibu. Datu aizsardzibas specialista pienakumos ietilpst $adi
uzdevumi:

1. inform& un konsultét parzini vai apstradataju, ka ar1 to darbiniekus, par vinu
pienakumiem saskana ar datu aizsardzibas regulu;

2. uzraudzit, vai attiecigaja organizacija tiek iev@roti visi tiesibu akti par datu
aizsardzibu, tostarp, veicot revizijas un izpratnes veidoSanas pasakumus, ka ari
apmacot darbiniekus, kuri iesaistiti apstrades darbibas;

3. sniegt padomus attieciba uz noveértéjumu par ietekmi uz datu aizsardzibu, ja tads
veikts, un parraudzit ta istenoSanu;

4. bit par kontaktpunktu attieciba uz fizisku personu pieprasijumiem, kas saistiti ar to
personas datu apstradi un tiesibu IstenoSanu;

5. sadarboties ar datu aizsardzibas iestadém un darboties ka datu aizsardzibas iestazu
kontaktpunktam jautajumos, kas saistiti ar personas datu apstradi [41].

Organizacijai laikus jaiesaista datu aizsardzibas specialists. Datu aizsardzibas specialists
nedrikst sanemt nekadus noradijumus no parzina vai apstradataja attieciba uz ta uzdevumu
veikSanu. Datu aizsardzibas specialists tiesi zino organizacijas augstakajai vadibai [41].

Fizisko personu datu apstrades likums paredz, ka datu apstrade tiek ieveroti datu regulas
5.panta noteiktie datu apstrades principi, arT tie, kuri noteic, ka dati ieglistami konkrétos, skaidros
un legitimos nolikos un tikai tada apméra, kads nepiecieSsams datu apstrades noliku
sasniegSanai. Datu apstrade cita noluka, nevis taja nolika, kada dati tika sakotn€ji iegiti, ir
atlauta, ja $ada datu apstrade nav aizliegta un ir kads no datu regula noteiktajiem datu apstrades
pamatiem vai datu apstrade atbilstosi datu regulai ir savietojama ar sakotngjiem noltukiem [42].

Katrai masai biitu svarigi parzinat informaciju par iestadi, kura masa strada. Slimnicas
privatuma politika sniedz biutisku informaciju par slimnicas oficialo nostadni attieciba uz
slimnicas majaslapas apmeklétajiem, pacientiem, visiem interesentiem. Katra slimnica ir

atSkiribas privatuma politikas formata un sniegtas informacijas apjoma. Piem&ram, Austrumu
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slimnicas privatuma politika teikts, ka informacija, kuru persona brivpratigi nodod (pieméram,
nosiitot slimnicai e-pastu, izmantojot majaslapas elektroniskas sazinas formu vai pacientu
aptaujas formu), un cita informacija, kuru persona sniegs $ada veida, nav pieejama treSajam
personam un tiks izmantota tikai tiem mérkiem, kadiem persona $o informaciju sniedza [43].

Savukart, Paula Stradina kliniskas universitates slimnicas Datu privatuma politika
detalizétak norada informaciju par parzini un ta kontaktinformaciju, vispar€jo informaciju,
personas datu apstrades noliikus un tiesiSko pamatu; informacijas apjomu, kas tiek uzkrats;
informaciju par personas datu apstradi un aizsardzibu; datu izmantoSanas un izsniegSanas
nosacijumus, personas datu glabasanas ilgumu; piekluvi personas datiem un citam pacienta
tiesibam; pacienta piekriSanu datu apstradei un tiesibas to atsaukt; majaslapu apmekl&jumiem un
sikdatnu apstradi; izmainam privatuma politika. Jaatzim€, ka Slimnicas Privatuma politikas
20.punkts paredz, ka Slimnica nodroSina, ka tas riciba esoSie personas dati tiek izsniegti tikai
paSam Datu subjektam. Datu izsniegSana treSajam personam, t.sk., ar Datu subjektu saistitajam
personam, tiek veikta tikai gadijjumos, ja ir sanemta Datu subjekta rakstveida piekriSana vai
pastav normativajos aktos noteikts gadijums, kad $ada datu nodoSana ir atlauta [44].

Traumatologijas un ortop&dijas slimnica sava majaslapa aicina iepazities ar dokumentu
,Privatuma politika”, kas izdota saskana ar Eiropas Parlamenta un padomes Regulas (ES)
2016/679 (2016.gada 27.aprilis) par fizisku personu aizsardzibu attieciba uz personas datu
apstradi un $adu datu brivu apriti un ar ko atcel Direkrivu 95/46/EK 24.panta 1.un 2.punktu. Tiek
atziméts, ka viens no Datu apstrades tiesiskajiem pamatojumiem ir VDAR 9.panta 2.apakSpunkts
(pacienta vitalu intereSu aizsardziba, ja datu subjekts ir fiziski vai tiesiski nesp&jigs dot savu
piekriSanu) [45].

P&c Siem piemériem var secinat, ka katras slimnicas privatuma politikas apraksts saturiski
un formata zind nedaudz atSkiras, tas ir brivi pieejams, un ar to var iepazities slimnicas
darbinieki un citas personas.

Eiropas Savienibas un Latvijas normativie akti, Masu Etikas kodekss un medicinas étika
atbalsta un aizsarga pacientu tiesibas uz konfidencialitati. Visiem darbiniekiem veselibas apriipes
iestadé jaievero konfidencialitate attieciba uz pacientu datiem — nedrikst izplatit informaciju par
pacientiem, jautat par pacientiem personigas intereses gadijuma, izteikt savu viedokli, kas
neattiecas uz pacienta veselibas apriipi un gadijumos, kad nav paredzg&ts veicinat pacienta un/vai
sabiedribas dro§ibu. Informaciju par pacientu var sniegt tikai péc pacienta atlaujas, taja pat laika

katram cilvékam ir tiesibas sanemt tuvinieku atbalstu arstniecibas laika. P&c darba autores
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pieredzes var teikt, ka gadijuma, ja pacients ir dezorientéts vai bezsamanas stavokli, praksé
minimala informacija tuviniekiem tiks sniega (1. - laulatais, 2. - bérni, 3. - vecaki, 4. - masas un
brali, tad citi radinieki). Nav iesp&jams paredz&t visas iesp&jamas situacijas, tapec katra situacija
janoverte individuali no likuma, @&tikas un morales aspektiem, lai mazinatu pacienta
konfidencialitates parkapuma iesp€jamo risku, un ieveérotu samé&rigumu pacienta ieguvumu un

risku aspektos.
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3. PACIENTU DATU KONFIDENCIALITATES
IEVEROSANAS TRAUCEJOSIE FAKTORI
INTENSIVAS TERAPIJAS KLINIKU MASU DARBA

Literatiira rakstits par faktoriem, kas var ietekmét pacientu datu konfidencialitati. Pacientu

datu konfidencialitate var tikt parkapta $ados gadijumos:

1.

3.

informacijas ievietoSana socialajos tiklos, veselibas apriipes specialista konta.

Pacienta datu public€Sana ir likumiga tikai gadijuma, ja pacients vai vina likumigs

parstavis brivpratigi to ir atlavis, merkis ir saprotams, likumigs un &tisks, pacienta

datu publicéSana ir saskanota ar iestades administraciju, un pacientu datu

public€$ana nes ieguvumu pacientam. Visiem kritérijiem jabut pieradamiem [46];

pacientu konsultéSanas un/vai arst€Sanas datu izpauSana treSajam personam

(veselibas apriipes specialistiem, citam personam slimnica). Petijuma tiek noradits,

ka lielaka dala pacientu konfidencialitates parkapumu gadijumu (37,9%) tika

noveroti koridoros, liftos, kafejnica, kapnés un gérbtuves [47];

pacienta konfidenciala informacija (mediciniska rakstura informacija) elektroniska

veida ir pieejama citiem veselibas apriipes specialistiem. Parkapumi notiek, kad

masas ieglst konfidencialo informaciju par pacientiem:

a. savam personigajam interesém,

b. arpus sava darba laika, nesniedzot apriipi pacientiem [48];

nepietiekama izpratne par pacientu datu konfidencialitati. PEtijumi rada, ka masam
ir nepiecieSama apmaciba par jurisprudences, datu dro$ibas un &tikas aspektiem
veselibas apriipé:

a. Vvisam masam nepiecieSama apmaciba pirms uzsakt praktizét, ka arT planveida
papildinat zinasanas un prasmes S$aja joma. Attieciba uz iestades privatuma
politiku, masas sanem noradijumus no administracijas [49];

b. visa informacija par pacientiem, kas ir veselibas apripes specialista riciba, ir
konfidenciala (informacija, kas saistita ar pacienta arstéSanu, izmekl&jumu
atbildes un attéli, kas ir pacienta arsts, kad un kadas klinikas tika apmekI&tas, un
jebkuru citu informaciju, ko var izmantot, lai identifictu pacientu) [50];

c. atSkiriga izpratne par konfidencialitati veselibas apriipes specialistiem un
pacientiem, pacientu tuviniekiem;
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d. vides faktori, kas paaugstina konfidencialitates parkapuma risku;

e. situacijas, kad intensivas terapijas klinikas pacienta stavoklis nelauj izteikt savu
viedokli un iesaistities veselibas apripé (bezsamanas stavoklis, apjukums,
pacients neorientgjas laika, telpa, persona) [51];

f. pacientu tuvinieku pieredze atskiras no pacientu pieredzes, tau visam
personam §1 situacija ir liels stress. Gan pacientiem, gan radiniekiem
nepiecieSama piemérota informeSana un atbalsts [51];

5. Telpu piemérotibas, €kas dizaina aspekti. Konfidencialitates ieveéroSanas var traucét
telpu nepietiekama piemérotiba (divi un vairak pacienti viena palata), komunikacijas
konfidencialitati ar pacientu un tuviniekiem ietekmé slimnicas €kas konstrukcija un
klmikas telpu sadalijums (vai informacija tiek sniegta atseviska telpa, vai dzirdot
citiem pacientiem un darbiniekiem) [52];

6. Latvija aktuala probléma — nepietick masu, lidz ar to — paaugstinata slodze un biezi
laika nepietickamiba masam, kuras praktize.

Latvija probléma ir saistita ar to, ka esoSais tiesiskais regul§jums veselibas apripes joma
neparedz pacienta informacijas sniegSanu personas radiniekiem bez datu subjekta piekriSanas, ka
tas ir noteikts Pacientu tiestbu likuma 10. panta. Likuma nav paredzéts, ka risinat situaciju, kad
pacients ir nonacis arstniecibas iestadé un radinieki cenSas sakontakt€ties vai atrast savu
radinieku kada arstniecibas iestad€ ar talruna palidzibu, bet sanem atteikumu no arstniecibas
iestades, kas ir pamatots ar Visparigas datu aizsardzibas regulas prasibu ievéroSanu [53].

Pacientu tiesibu likuma 5. panta tre$a dala nosaka, ka pacientam ir tiesibas uz savas
gimenes un citu personu atbalstu arstniecibas laika. Gadijuma, ja pacienta radinickam tiek
atteikta $ada veida informacijas sniegSana, tad tiek parkaptas pacienta tiesibas uz savas gimenes
un citu personu atbalstu arstniecibas laika, jo pacients nevar sazinaties ar saviem radiniekiem.
Bet nav iesp&jams sanemt pacienta piekriSanu situacijas, kad pacients $adu informaciju fiziski
nav spejigs sniegt, pieméram, ja pacients bezsamana, ja vin$ neizprot situacijas biitibu sava
veselibas stavokla dél. Saja konteksta biitu ari jaizvérté pacienta ka datu subjekta vitalas
intereses atbilstoSi Visparigas datu aizsardzibas regulas 9. panta otras dalas c) punktam, kurS§
pielauj veselibas datu apstradi, ja ta ir vajadziga, lai aizsargatu datu subjekta vai citas fiziskas
personas vitalas intereses, ja datu subjekts ir fiziski vai tiesiski nesp&jigs dot savu piekriSanu.
Gadijumos, ja pacients nav sp€jigs dot savu piekriSanu atbilstoSi Pacientu tiesibu likuma 10.

panta otrajai dalai, arstniecibas iestades personalam biitu jaizverte ne tikai pacienta piekriSana ka
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viens no datu apstrades tiesiskajiem pamatiem, bet arT citi datu apstrades tiesiska pamata veidi
atbilstosi Visparigas datu aizsardzibas regulas 9. panta prasibam. Saja konteksta arstniecibas
iestades personalam biitu jaizverte datu apstrade, kas sevi ietver arT datu nodoSanu vai izpauSanu
atbilstosi regulas 9. panta otras dalas c) punktam. ST tiesibu norma biitu javérteé kopsakara ar
Pacientu tiesibu likuma 5. panta treSo dalu un atbilstosi jainterpreté. Pacienta tiesibas uz savas
gimenes un citu personu atbalstu arstniecibas laika biitu veértgjamas ka personas vitalas intereses,
jo tuvako cilveku atbalsts ir neatnemama sastavdala personas arstniecibas procesa [53].

Visparigas datu aizsardzibas regulas 46. apsvérums nosaka, ka personas datu apstrade biitu
jauzskata par likumigu arT tad, ja ta nepiecieSama, lai aizsargatu intereses, kas ir buitiski svarigas
datu subjekta vai citas fiziskas personas dzivei. Personas datu apstradei, pamatojoties uz citam
fiziskas personas vitalajam interesém, principa bitu janotiek tikai tad, ja apstradi nevar
acimredzami balstit uz citu juridisko pamatu [53].

Informacijas avotos ir atrodamas $adas rekomendacijas masam:

1. parzinat pacientu konfidencialitates politiku darba vieta un obligati ievérot to, ieverot
iestades reglamentu par konfidencialitati [48, 54],

2. ieverot likumus par pacientu konfidencialitati un &tikas normas [48],

3. gadijuma, ja ir Saubas par pacientu datu apstrades tiesiskumu un atbilstibu merkim,
meklI&t padomu pie savas klinikas virsmasas [54],
4. necensties noskaidrot informaciju un datus par pacientu, kuram veselibas apripi
nodroSina citi veselibas aprupes specialisti [54].
Organizacija Medical Protection sniedz rekomendacijas, ka mazinat un noverst
konfidencialitates un datu droSibas parkapumus:

1. neatstat pacientu dokumentus un pierakstus ar pacientu datiem treSajam personam
pieejamas vietas,

2. nedrikst iepazities ar informaciju par pacientu personigas intereses dél (pazistams
uzvards, pacients ir sabiedriba pazistama persona u.c.gadijumos); ja arstniecibas
persona nav iesaistita pacienta veselibas apriip€, vinai ir jaievéro tadi noteikumi, ka
jebkurai tresajai personai;

3. mediciniskajos dokumentos eso$o informaciju izmantot tikai pacienta apripei,
nevis citiem mérkiem, ja vien nav iegiita piekriSana vai dati nav anonimizé&ti,

4. pétijjumu veikSanai dati par pacientu jaanonimize ta, lai tos nevarétu identificét. Ja

tas nav iesp&jams, jasanem pacienta piekriSana,
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5.

ieverot slimnicas politiku par droSu dokumentu glabaSanu, ja informacija par
pacientu tika lejupieladéta karte, diska, ta ir jasifré€ un jaaizsarga ar paroli, ka ar1
jauzglaba karte, disks drosa vieta,

regulari mainit datora paroli, glabat to noslépuma, neieiet sist€ma ar citas personas
paroli un nelaut ta darft citiem,

ja informacija par pacientu tiek nositita elektroniski vai pa faksu, pirms tam
jasazinas ar adresatu, paligt tam pazinot, kad zina tiks sanemta, ka arT tad, ja
netiek sanemta; janem veéra, ka e-pasts nav dross, tapéc drikst satit tikai Sifréto

informaciju, ka ari pirms siitiSanas jasazinas ar adresatu [55].
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4. PETIJUMA METODOLOGIJA

Bakalaura darba tika apskatita un apkopota zinatniska literatiira un petijumi par darba
tematu. Tika izmantota darba autores izveidota anketa, veikts pilotp&tijums un pétijums, lai
noskaidrotu pacientu datu konfidencialitates ievéroSanas biezakos iesp&jamos trauc€joSos
faktorus intensivas terapijas klinikas masu darba.

Kvantitativa pétijuma dizains paliek nemainigs pétijuma gaita (p&tijjuma sakumposma tiek
izstradats plans). Dizains jeb plans ir stratégisks, logisks, sistematisks un visaptvéross apraksts,
ko un ka pe@tnieks gatavojas darit. [zv€loties dizainu, p&tnieks rupgjas par to, lai p&tijumu varétu
saukt par rapigi veiktu pétijumu [56, 117.-118.1pp].

Bakalaura darba petijuma dizains ir:

1. neeksperimentalais, pétijuma laika tiks parbaudita hipoteze,

2. Skeérsgriezuma, jo darba merkis ir izpétit konkréto paradibu viena konkréta laika
vieniba, un mérijums izlase tiks veikts tikai vienu reizi,

3. apraksto§s — pétijuma plana ietvaros viena izlasé tiek ievakti dati par vienu vai
vairakiem mainigajiem, lai veidotu grupas aprakstu [56, 129.-130.lpp.]. Aprakstosa
pétijuma rezultata tiek sniegts zinatniski precizs apraksts misdienu situacijai [57].

Pétijuma tika izmantota datu ievakSanas metode — apsekosanas metode, un tika veikta
kvantitativa strukturéta aptauja. Anketas priekSrociba ir iesp€ja vienlaicigi un saméra viegli iegtt
datus no liela respondentu skaita.

Pétijuma veikSanai tika ievakti primarie jeb sakotngjie dati. Tie ir dati, ko ievac pats
pétnieks, un petnieks var tiesi ietekméet datu ievaksanas procesu — noteikt, kadi dati, kada izlasg,
kada forma tiks ievakti, un kontrolét So datu kvalitati. Iesp&jamais trilkums — salidzinosi liels
resursu ieguldijums [58].

Aptaujas dati tika grafiski attéloti. Aprakstosa statistika (angl. descriptive statistics) —
empiriskas datu apkoposanas metodes, grafiskas attéloSanas metodes un statistiskie raditaji [59].

Respondentu izlases veidoSanas mérkis ir panakt, lai no izlasé iegiitajiem datiem var€tu
izdarit (jeb visparinat) pamatotus secinajumus par visu populaciju. legiito rezultatu attiecinasanu
uz visu populaciju sauc par visparinasanu (angl. generalisation) [60].

Ertuma izlase - pétljumu stratégija: nevarbiitiga izlase, kas tiek veidota, izlase
nesistematiski ieklaujot individus, kuri ir gatavi piedalities petijuma. Vispieejamako pétijuma
dalibnieku atlase prasa vismazako laika, piepiiles un finansialo ieguldijumu, bet dazreiz var

apdraudét datu kvalitati [61]:
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1. izlasi veido no viegli pieejamiem pétijuma dalibniekiem (darba autorei pazistamas
masas un vinu Kolggi),

2. izlas€ ieklauj tos, kuri gatavi piedalities (masas, kuras brivpratigi piekrit piedalities
pétijuma).

Nevarbiitiga izlase - daziem populacijas locekliem ir lielaka varbitiba tikt ieklautiem izlas¢
neka pargjiem populacijas locekliem [62]:

1. pétijuma ietvaros tika uzrunatas masas, kuras ir pazistamas darba autorei,

2. tika ievietots lugums parsiitit anketu un aicinajums piedalities kolégiem, kuri nav
pazistami darba autorei, bet kuri arT strada Latvija intensivas terapijas klinikas un
varétu piedalities pétijuma.

Sniega pikas izlase - pétnicks atrod un péc kadas noteiktas pazimes pétijuma iesaista
pétijumam atbilstoSus dalibniekus, kuri pasi vélak izvélas un iesaista p&tijuma citus dalibniekus
[60].

Bakalaura darba hipotéze: Likumu par pacientu datu konfidencialitati izskaidrojosas
informacijas nepietickamiba ir biezakais iesp&jamais traucgjosais faktors pacientu datu
konfidencialitates ievérosanai intensivas terapijas klinikas masu darba.

Aptaujas anketa izveidota, pamatojoties uz Latvijas Republikas likumu normu, Latvija
ratificétu starptautisku likumu, Visparigas datu aizsardzibas regulas un vispargjo tiesibu
principu interpretaciju, darba autores pieredzi masas darba intensivas terapijas klinika un
komunikaciju ar citam masam, kuras laika tika runats par iesp&jamiem traucgjoSiem faktoriem
pacientu datu konfidencialitates ievéro$ana intensivas terapijas klinikas masu darba.

Aptaujas anketa ir 20 jautagjumi: demografiskie jautajumi (1.-3.), jautdjums par
konfidencialitates biitibu (4.), jautdjumi par informacijas avotiem, ko izmanto respondenti (5.,
12.-14.), jautajumi par pacientu datu konfdencialitates ievérosanas (6.-11., 15., 20.), jautajums
par pacientu datu konfidencialitates ievéroSanas biezakajiem iesp&jamiem traucgjoSiem
faktoriem (16.), jautajumi ar ligumu novertét savas zinasanas un prasmes pielietot likuma
noteiktas normas par datu aizsardzibu sava darba (17., 18.), jautajums par likumu par pacientu
datu konfidencialitates papildus izskaidroSanu un simulacijas situaciju analizes noderibu masam,
kuras strada intensivas terapijas klinikas (19.).

Anketas aizpildiSanai planotais laiks — 7-10 minates.

Latvijas Universitates Kardiologijas un regenerativas medicinas institlita Zinatniskas

izpetes Etikas komisijas atlauja pétijuma veikSanai tika sanemta 2021.gada 04.marta. P&tijuma
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tika ieverots pétijuma protokols, Pasaules medicinas asociacijas Helsinku deklaracija par &tikas
principiem medicinas pétniecibai ar cilvékiem, Eiropas padomes Ovjedo konvencija par
cilvektiesibu un cienas aizsardzibu biologija un medicina, un uz zinatnisko pé&tniecibu un
personas datu aizsardzibu attiecinami Latvijas Republika speka esoSie normativie akti. P&tijuma
izpildes termini: sakums 2021.gada 01.marts, beigas 2021.gada 01.aprils.

Pilotpétijums tika veikts laika posma no 2021.gada 05.marta Iidz 2021.gada 08.martam.
Tika izveidota WhatsApp grupa, aicinatas darba autores koléges un grupa tika nosttita interneta
saite uz anketu, ar lugumu piedalities pilotp&tijuma un aizpildit anketu.

Uzruna respondentiem tika noradits, ka piedaliSanas ir brivpratiga, anonima, informacija
tiks izmantota bakalaura darba tikai apkopota veida. Respondenti tika informé&ti, ka var partraukt
aizpildit anketu un izbeigt dalibu pétijuma jebkura bridi.

Pilotpétijuma laika anketu aizpildija 18 cilveki.

P&c pilotpétijuma uzruna respondentiem anketa tika papildinata:

1. vards ,pilotpétijums” tika aizvietots ar vardu ,,pétijums”,

2. uzruna tika papildinata ar ierakstu: , Liigums piedalities p€tijuma masam, kuras
strada ar pieauguSajiem pacientiem (pacientu vecums ir 18 un vairak gadi),

3. tika mainits teikums ,,Anketa ir 20 jautdjumi, planotais aizpildiSanas laiks ir 15
miniites” uz ,,Anketa ir 20 jautajumi, planotais aizpildiSanas laiks ir 7-10 miniites”

Anketas jautajumi netika mainiti, jautdjumu formul€umi un jautdjumu kartiba tika
saglabata. P&tijums tika veikts laika posma no 2021.gada 09.marta Iidz 2021.gada O1.aprilim.

Respondenti bija masas, kuras strada Latvijas slimnicas intensivas terapijas klinikas.
Uzaicindjums piedalities pétijuma tika nosutits elektroniska veida (internetsaite uz anketu
docs.google.com/forms) internetplatformas (WhatsApp, Viber, Linkedln, Facebook), un
pievienots lagums parsitit to kolégiem, kuri varétu piedalities p&tijuma.

Aptaujas anketu aizpildija 104 respondenti.

Anketas datu apkopoSanai tika izmantota statistiska datu analizes metode, izmantota
datorprogramma Excel 1998. Informacija tika interpretéta, analizgjot statistikas datus.

P&tijuma respondenti — Latvijas veselibas iestazu intensivas terapijas klinikas stradajosas
masas, nodrosina to pacientu apriipi, kuru vecums ir 18 un vairak gadu. P&tijuma piedalijas
masas no 6 slimnicam Latvija.

Pétijuma respondentu demografiskie dati:

1. Pé&tijuma dalibnieku skaits bija n=104 (100%);
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2. P&tijuma piedalijas 98% sievietes (n=102) un 2% viriesi (n=2).
3. Peétijuma piedalijas respondenti $§adas vecuma grupas:
a. 20-30 gadu vecuma grupa 14% respondentu (n=15),
b. 31-40 gadu vecuma grupa 23% respondentu (n=24),
. 41-50 gadu vecuma grupa 49% respondentu (n=51),
d. 51-60 gadu vecuma grupa 14% respondentu (n=14).
P&tijuma nepiedalijas respondenti, kuriem ir 61 un vairak gadi.
4. Respondentu atbildes par izglitibu:
a. 31% respondentu (n=32) atbild€ja, ka ir vidgja profesionala izglitiba,
b. 31% respondentu (n=33) atbildgja, ka ir 1.Iimena profesionala augstaka izglitiba,
. 33% respondentu (n=32) atbildgja, ka ir bakalaura grads,
d. 6% respondentu (n=6) atbildgja, ka ir magistra grads.
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5. PETIJUMA REZULTATI UN ANALIZE

Bakalaura darba pétijums tika veikts ar mérki noskaidrot pacientu datu konfidencialitates
ieverosanas biezakos iesp&jamos traucgjosos faktorus intensivas terapijas kliniku masu darba.

Kari Martinsena runa par masas iespgjam piemerot apriipi katram pacientam konkré&taja
situacija, jo apriipes pamata ir €tiska attiecksme un profesionalas zinasanas un prasmes. Kritiska
situacijas analize lauj izvéleties atbilstosaku veidu, ka nodroSinat apripi katra individualaja
situacija. Attieciba uz pacientu datu apstradi un konfidencialitates ievéroSanu masu darba ir
japiemero gan likuma normas, gan &tikas normas, jo likuma nav iesp&jams paredzEt visas
situacijas, kas varétu notikt pacientu aprapes procesa. Tapéc likumu normu interpretacijas un
pieméroSanas prasmes pacientu apriipé, ka ari prasme pamatot savas darbibas ar tiesibu normam
un &tikas normam, ir svarigas katrai masai.

Anketu aizpildija 104 respondenti.

4. Jusuprat, kada definicija vislabak atbilst
konfidencialitates jedzienam?
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informacija nav pieejama un informacijas aizsargatiba pret  datu aizsardzibas specialista
netiek izpausta nepiederodam  lietot3jiem, kuri mégina tai  pienakums neizpaust pacienta
personam, tiek aizsargata no piek|ut bez atbilstosa datus

treSo personu piekluves pilnvarojuma

5.1.att. Respondentu atbildes uz jautajumu,
kada definicija vislabak atbilst konfidencialitates jedzienam: % (n=104)
Respondenti tika aicinati izv€leties piemé&rotako konfidencialitates definiciju, vargja
izveleties vienu atbildi (5.1l.att.). Lielaka dala respondentu (71%; n=74) atzimg&ja, ka
konfidencialitates jeédzienam vislabak atbilst atbilde ,,informacija nav pieejama un netiek
izpausta nepiederosam personam, tiek aizsargata no treSo personu piekluves”. Savukart, 24%

respondentu (n=25) atzimgja atbildi ,,informacijas aizsargatiba pret lietotajiem, kuri mégina tai
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pieklit bez atbilstoSa pilnvarojuma” un 5% respondentu (n=5) izvél§jas atbildi datu
aizsardzibas specialista pienakums neizpaust pacienta datus”, bet abas $is atbildes nepilnigi
atbilst konfidencialitates jédzienam juridiskaja un &tiskaja aspekta (5.1.att.). Konfidencialitates
jédziens ir plasaks, neka tikai aizsargatiba pret tre$as personas méginajumiem sanemt
informaciju, un nav tikai konkréta specialista pienakums neizpaust pacienta datus.
Konfidencialitate ietver sevi vides veidoSanu, kura tiek iev@rotas personas tiesibas uz
konfidencialitati juridiskaja izpratng, un tiesibas uz &tisko attieksmi situacijas, kuras cilvéciskais

faktors liela méra nosaka situacijas risinajumu.

5. Lidzu atzimét, no kadiem avotiem Jis sanémat informaciju par
pacientu datu konfidencialitati?
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studiju laika portala likumi.lv mutiski informeé klinikas sniedz slimnicas  Intetneta informativais sniedz slimnicas savs variants
jurisprudences klinikas virsmasa jurists portalu rakstos materials, ko datu
kursa virsmasa izsniedz (lvportals.lv sagatavo aizsardzibas
materialus par u.c.) slimnica un specialists
pacientu datu nosita uz e-
konfidencialitati pastu

5.2.att. Respondentu atbildes, no kadiem avotiem
respondenti sanem informaciju par pacientu datu konfidencialitati: (n=199)

Respondenti atzimgja avotus, no kuriem sanem informaciju par pacientu datu
konfidencialitati (5.2.att.). Respondenti var€ja izvél&ties vairakas atbildes, n=199:

1. klinikas virsmasa izsniedz materialus par pacientu datu konfidencialitati (30%, n=59);

2. klinikas virsmasa mutiski informe par $o jautajumu (20%, n=40).

Pec darba organizacijas principiem, visu informaciju, kas attiecas uz pacientu apriipi,
sniedz virsmasa — sapulc€s, individuali, bet jainformé katra masa, un jaizsniedz materiali vai ar1
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jainformé, kur materiali ir picejami (personala telpa, klinikas e-pasta, darba WhatsApp grupa,
tiek individuali nosutiti katrai masai utt.). PEc respondentu atbildém var secinat, ka ne visas
masas sanem informaciju no virsmasas par pacientu apriipi ietekmejosu faktoru.

3. Informaciju par pacientu datu konfidencialitati respondenti sanéma studiju laika
jurisprudences kursa (18%, n=36).

Pétijuma laika respondenti noradija, ka 31% respondentu (n=33) ir 1.limena profesionala
augstaka izglitiba, 33% respondentu (n=32) ir bakalaura grads, un 6% respondentu (n=6) ir
magistra grads. lesp&jams, ka respondenti ieguva augstako izglitibu pirms vairakiem gadiem, bet
maszinibu programmas tiek papildinatas ar aktualakiem blokiem. Ka arT tiek pienemti jauni
normativie akti starptautiskaja un nacionalaja limeni (VDAR, Fizisko personu datu apstrades
likums u.c.), kas liela méra ietekmé masu darbu un pacientu datu apstradi.

4. Informativais materials, ko sagatavo slimnica un nostta uz e-pastu (9%, n=17).
Diezgan neliels atbilzu skaits, bet ir labas prakses apliecinajums, ka slimnica izstrada
materialu un nosita personalam. Tatad, materiala jabat pieejamiem to personu
kontaktiem, kuras izstradaja materialu, un bitu iesp&jams sazinaties, precizet
informaciju.

5. Sniedz slimnicas datu aizsardzibas specialists (9%, n=17). Respondentu atbildes
liecina, ka notiek sadarbiba ar slimnicas datu apstrades specialistu.

6. Portals likumi.lv (8%, n=17), ko informacijas sanemsanai izmanto salidzinosi neliels
respondentu skaits, bet ar portalu likumi.lv biitu japrot stradat visiem, kuru darbs ir
saistits ar pacientu datu apstradi un konfidencialitati.

7. Intetneta portalu rakstos (lvportals.lv u.c.) (4%, n=8). Lai izmantotu informacijas
avotus informacijas iegiiSanai, japarliecinas, ka informacija ir deriga, informacijas avoti
ir ticami. Portala lvportals.lv informaciju sniedz specialisti, valsts iestazu parstavji.
ledzivotaji var nositit savu jautajumu par Latvijas tiesisko reguléjumu un ta
pieméroSanu, un sanemt atbildi par situaciju, ka ar1 var iepazities ar citu cilvéku
jautajumiem un atbildém uz tiem. Tas ir piem&rots veids, ka sanemt informaciju, bet
jasaprot, ka situacijas ir dazadas, un, lai redz€jums biitu objektivs, jasanem informacija
no vairakiem droSiem informacijas avotiem.

8. Informaciju par pacientu datu konfidencialitati sniedz slimnicas jurists (2%, n=5).
Katra lielaja slimnica ir jurists, kur§ nodarbojas ar dazada veida juridiskajiem

jautajumiem, un biitu korekti, ja masas varétu sanemt konsultacijas pie slimnicas jurista
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par pacientu konfidencialitati nevis vispargji, bet detalizéti izskatot konkréta pacienta
situaciju. Acimredzami, ka 5 cilvéki no 104 ir loti neliels skaits, bet redzams, ka ir

iespgjams sanemt konsultacijas pie slimnicas jurista, kas ir laba tendence.

6. Jasuprat, kurs ir atbildigs par pacientu datu konfidencialitati?

Arsts Masa Slimnicas  Slimnicas datu Arsts, bet tikai Masa, bet tikai  Apriipes Slimnicas Datu Datu parzinis Datu
administrativais aizsardzibas savas deiuras savas deiuras atbalsta tehniskais aizsardzibas apstradatajs
personals specialists laika laika personals personals specialists

v
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5.3.att. Respondentu atbildes uz jautajumu,

kurs ir atbildigs par pacientu datu konfidencialitati: % (n=528)

Uz jautajumu, kuras personas ir atbildigas par pacientu datu konfidencialitati, bija

iesp€jams atzimét vairakas atbildes, un tika sanemtas $adas atbildes (n=528) (5.3.att.):

arsts (18%, n=93),

masa (16%, n=82),

slimnicas datu aizsardzibas specialists (11%, n=59),
slimnicas administrativais personals (10%, n=52),
apriipes atbalsta personals (10%, n=54),

slimnicas tehniskais personals (5%, n=27),

datu aizsardzibas specialists (9%, n=50),

datu parzinis (8%, n=41),
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9. datu apstradatajs (8%, n=43),

10. arsts, bet tikai savas deziiras laika (3%, n=14),

11. masa, bet tikai savas deztras laika (2%, n=13).

Pacientu tiesibu likuma 10.pants nosaka, ka informacija, kas attiecas uz identificétu vai
identific€jamu pacientu, ir aizsargajama saskana ar fizisko personu datu aizsardzibu regulg&joSiem
normativajiem aktiem. Saskana ar Pacientu tiesibu likumu un Etikas kodeksu, pacientu
konfidencialitate jaievéro visam personam, kuram $1 informacija kluva zinama darba pienakumu
izpildes laika, un nedrikst tikt izpausta nelikumiga veida. Tatad, arsti, masas, slimnicas datu
aizsardzibas specialists, slimnicas administrativais personals, apriipes atbalsta personals,
slimnicas tehniskais personals, datu aizsardzibas specialists, datu parzinis, datu apstradatajs-
visas personas, kuram ir pieejama informacija par pacientiem, ir atbildigas par pacientu datu

konfidencialitati, ne tikai darba laika, bet ar1 p&c darba laika.

7. Kurs no veselibas aprupes
specialistiem visbiezak sniedz
informaciju tuviniekiem par pacientiem?
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arsts masa savs variants

5.4.att. Respondentu atbildes uz jautajumu,
kurs no veselibas apriupes specialistiem
visbiezak sniedz informaciju tuviniekiem par pacientiem: % (n=100)
Uz jautajumu par to, kur§ no veselibas apriipes specialistiem visbiezak sniedz informaciju
tuviniekiem par pacientiem, respondenti tika aicinati izv€léties vienu atbildi, n=104 (5.4.att.):

1. 92% respondentu (n=96) atbild&ja, ka arsts,
2. 8% respondentu (n=8) atbild&ja, ka masa.

Pamatojoties uz likuma, arsts ir atbildigs par pacienta arstniecibas procesu. lespg&jams, to

var interpretét, ka arsts ir atbildigs par visiem aspektiem, kas ir saistiti ar pacienta arstniecibu —
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apriipe, izmekl&umi, sagatavosana izmekl&jumiem, u.c. Tomér ir vairaki jautajumi, par kuriem
biitu jaruna masai, jo tie saistiti ar pacienta apriipi. Tatad, batu korekti, ja ar pacientu un pacientu

tuviniekiem arsts un masa runatu kopa — katrs savas kompetences ietvaros.

8. Vai no pacientiem tiek sanemta piekrisana, pirms
sniegt informaciju par pacientu vinu tuviniekiem?
80 -
70 1 I
60 -
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40

ja né ja, ja pacients né, ja pacients ir savs variants
orient&jas laika, telpa, dezorientéts, atrodas
persona bezsamanas stavokl,

bet tuviniekam tiek
sniegta minimala
informacija

5.5.att. Respondentu atbildes uz jautajumu,
vai no pacientiem tiek sanemta piekriSana,
pirms sniegt informaciju par pacientu vinu tuviniekiem: n=156

Uz jautajumu, vai no pacientiem tiek sanemta piekriSana, pirms sniegt informaciju par

pacientu vinu tuviniekiem (5.5.att.), tika sanemtas atbildes (n=156):

1. no pacientiem tiek sanemta piekriSana, pirms sniegt informaciju par pacientu vinu
tuviniekiem gadijuma, ja pacients orientgjas laika, telpa, persona (48%, n=75). Ja
pacients ir kontakt€jams, ir jasanem piekriSana pirms sniegt informaciju par pacientu
vinu tuviniekiem, jo tas ir atbilstosi likumdos$anai un &tikas normam. Jaatzimé, ka
intensivas terapijas klinikds pacientu veselibas stavoklis ir smags, bet dala no
pacientiem tomér ir pie samanas un orient&jas laika, telpa un persona, un var jautat, vai
pacients piekrit, lai informacija tiktu sniegta vina tuviniekiem;

2. no pacientiem tiek sanemta piekriSana, pirms sniegt informaciju par pacientu vinu
tuviniekiem (22%, n=34). P&c respondentu atbildém var secinat, ka dalai pacientu
intensivas terapijas klinikas tiek uzdots Sis jautajums, pirms sniegt informaciju pacienta
tuviniekiem, atbilstos$i likuma normam;

3. no pacientiem netiek sanemta piekriSana, pirms sniegt informaciju par pacientu vinu

tuviniekiem gadijjuma, ja pacients ir dezorient€ts, atrodas bezsamanas stavokli, bet
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tuviniekam tiek sniegta minimala informacija (20%, n=32). Iesp&jams, ka respondenti
strada ar pacientiem, kuri ir loti smaga stavoklt un nav sp&jigi komunicét, [idz ar to —
arT nevarétu piekrist vai nepiekrist tam, ka informacija par viniem tiks sniegta vinu
tuviniekiem. Ka arT janem véra, ka katram pacientam ir tiesibas sanemt tuvinieku
atbalstu arstniecibas laika;

4. no pacientiem netiek sanemta piekriSana pirms sniegt informaciju par pacientu vinu
tuviniekiem (10%, n=15). Iesp&jams, ka tada ir situacija, kas veidojas vairaku gadu
garuma, kad tuviniekiem tika stastits par pacientu. Tomér jaapzinas, ka ne visi cilveki
gribétu, lai tuvinieki zinatu pacienta konfidencialo informaciju. Sada gadijuma pacienta
dati tiek apstradati nelikumiga veida.

Respondentu atbildes uzskatami paradija situaciju, cik nepiecieSama ir informacijas

sniegSanas procediiras vadliniju veidoSana, kas atbilst situacijai slimnicas — ne tikai teorija, bet
prakstiski erti pielietojamas vadlinijas, kas atvieglo pacienta apriipes darbu un aizsarga pacienta,

veselibas apriipes specialistu un visas sabiedribas tiesibas.

9. Vai bija gadijumi, kad informacija par
pacientu tiek sniegta treSo personu
klatbuatne?
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5.6.att. Respondentu atbildes uz jautajumu,
vai bija gadijumi, kad informacija par pacientu
tiek sniegta treso personu klatbiitné: % (n=100)

Pétijuma lielaka dala respondentu (71%, n=74) atzim&ja, ka informacija par pacientu tika
Sniegta treSo personu klatbiitng€, un 29% respondentu (n=30) atzimg&ja, ka informacija par
pacientu netika sniegta treSo personu klatbttné (5.6.att.).

Tresas personas ir cilveki, kuri nav iesaistiti pacienta apriipg — svesi cilveki, apmekl&taji,

ar1 personals, bet kur§ neveic pacienta apriipes darbu un nepiedalas pacienta arstnieciba. Péc
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pétijuma rezultatiem var secinat, ka biezi pacienta konfidencialitate tiek parkapta, kas ir
nelikumigi.

Darba autore uzskata, ka ir dazadi iemesli, kap&c informacija par pacientu biezi tiek
sniegta treSo personu klatbiitné — veselibas apriipes specialistu nepietickama izpratne par
pacientu konfidencialitates interpretaciju un situacijam, kas to var ietekmét; €ku dizains; darba
organizatoriskie aspekti, laba dzirdamiba telpas u.c. Dalu no faktoriem masa var ietekmé&t un
uzlabot pacienta konfidencialitates ievérosanu, bet dalu faktoru ietekmét nevar. Saja gadijuma
nepiecieSama augstaka Itmena risinajumu ievieSana, lai veicinatu pacientu un veselibas apripes

specialistu drosibu.

10. Vai Jums ir viegli pieejama informacija par kolégu pacientiem?
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ja, varu iepazities ja, pats/-i ievadu  ja, intereses ja, sniedzam  né, nav pieejama  daireiz dzirdu daZreiz dzirdu savs variants
ar pacientu visu pacientu gadijuma varu  informaciju par kolegu sarunas  kolégu sarunas
datiem klinikas datus pajautat kolégiem  pacientu, kad par pacientu par pacientu
datora datorprogramma vajag palidzibu veselibas aprupi biografijas
savas deiuras pacientu aprupes datiem, kas
laika laika neietekmé

5.7.att. Respondentu atbildes uz jautajumu,
vai respondentiem ir viegli pieejama informacija
par kolégu pacientiem: n=255
Pétijuma tika uzdots jautajums, vai respondentiem ir viegli pieejama informacija par

kolégu pacientiem, un respondenti vargja atzimét vairakas atbildes (5.7.att.), n=255.
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Tika atzimétas Sadas atbildes:
1. ja, ir pieejama, jo sniedz informaciju par pacientu, kad vajag palidzibu pacientu
apripes laika (23%, n=58),
2. informacija ir pieejama, jo var iepazities ar pacientu datiem klinikas datora (20%,
n=51),
3. informacija ir viegli pieejama, jo respondents pats/-i ievada visus pacientu datus
datorprogramma savas deziiras laika (6%, n=15),
4. ir iesp&jams pajautat kolegiem informaciju par pacientu intereses gadijuma (17%,
n=44),
5. dazreiz dzird kolégu sarunas par pacientu veselibas apriipi (16%, n=42),
6. dazreiz dzird kolégu sarunas par pacientu biografijas datiem, kas neietekmé apriipi
(13%, n=32),
7. informacija par kolégu pacientiem nav pieejama (5%, n=13).
Ir saprotamas situacijas, kad informaciju par pacientu sniedz gadijumos, kad
nepieciesama kolégu palidziba pacientu apriipes nodrosinasanali.
Bet situacijas, kad informacija ir pieecjama tre$ajam personam, jO:
1. ir pieeja pacientu informacijai datorprogramma,
2. kolEges dzird sarunas par pacientiem, kas neietekmé aprupi,
3. Ir iespgja pajautat par pacientu kol€giem intereses gadijuma
nozimé, ka konfidencialas vides organizacija ir traucéta, un Kolégiem atSkiras izpratne par
pacientu konfidencialitati. Sajos gadijumos pacienta datu apstradei nav tiesiska pamata, ta nav
godpratiga un notiek datu subjektam neparredzama veida, datu apstrades noluks nav pacienta
interesés, datu minimiz€Sanas princips netiek ieverots, tiek parkapti datu glabaSanas
ierobezojumi. Ka arT jaatzimg, ka, jautajot kolégiem par vinu pacientiem personigas intereses
gadijuma, tiek parkapta masas €tika.
Uz jautajumu, ka var identificét personu, kura interesgjas par pacientu un vina veselibas
stavokli, respondenti vargja atzimét vairakas atbildes, n=193:
1. var pajautat pasam pacientam, ja pacients ir pie samanas un orientgjas laika, telpa un
persona, vai vin$ zina cilvéku, kur§ par vinu interesgjas (44%, n=84);
2. personu var identificet, pajautajot apmekletajam, kas vin$ ir (vards, uzvards, attiecibu

statusu — laulatais, kolegis, draugs, kaimins u.t.t.) (26%, n=50);

37



3. klatien¢ identificét personu var, paladzot uzradit personu apliecinosu dokumentu
(19%, n=36). Jaatzime, ka ir gadijumi, kad ta var izdarit, bet visam darbibam jabut
pamatotam,

4. ir izstradata speciala procediira, ka identificét (klatiené un telefoniski) personu, kura
interes€jas par pacientu (11%, n=22). Tatad, ir divi varianti — slimnicas nav izstradata
procediira personu identific€Sanai vai respondenti nezina par §adu procediiru;

5. personas, kuras interesgjas par pacientu, netiek identificgtas (1%, n=1). Saja gadijuma
butu jaizpéta detalizétak, vai informacija tiek sniegta jebkurai personai, kura
interes€jas par pacientu, vai informacija netiek sniegta nevienam, kas, savukart, var biit

pacientu tiesibu parkapums (5.8.att.).

11. Ka var identificét personu, kura intereséjas par
pacientu un vina veselibas stavokli?

20

Pajautat pasam Ir izstradata Klatiene - Pajautajot Personas, kuras Savs variants
pacientam (ja speciala paludzot uzradit apmekletajam, intereséjas par
pacients ir pie proceddra, ka personu kasvind ir (vards, pacientu, netiek
samanas un identificet apliecino3u uzvards, attiectbu  identificétas
orientéjas laika, (klatiené un dokumentu  statusu —laulatais,
telpa un persona), telefoniski) kolégis, draugs,
vai vins zina personu, kura kaimin3u.t.t.)
cilvéku, kur$ par  interesejas par
vinu interesejas pacientu

5.8.att. Respondentu atbildes uz jautajumu,
ka var identificét personu,
kura interes€jas par pacientu un vina veselibas stavokli: n=193
Saistiba ar to, ka pacientu apriipes laika var veidoties situacijas, kuras biitu japrecizé

jautajumi par pacienta konfidencialitati, respondentiem tika uzdots jautajums, ar kuru personu
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respondenti var parrunat/ sarakstities par jautajumiem par pacientu datu konfidencialitati.
Respondenti vargja izveleties vairakas atbildes (5.9.att.), n=217:
1. ararstu (39%, n=85),

2. ar intensivas terapijas klinikas vaditaju (17%, n=37),
3. ar virsmasu (14%, n=30),
4. ar slimnicas datu aizsardzibas specialistu (9%, n=19),
5. ar slimnicas juristu (6%, n=12),
6. ar Datu Valsts inspekcijas specialistu (6%, n=13),
7. ar citam masam (5%, n=12),
8. ar slimnica izveidotu darba grupu (4%, n=9).
12. Ar kuru personu Jis varat parrunat/ sarakstities
par jautajumiem par pacientu datu konfidencialitati?
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ar arstu ar citam arvirsmasu ar intensivas ar slimnica ar slimnicas ar slimnicas  ar Datu savs variants
masam terapijas  izveidotu juristu datu Valsts
klinikas  darba grupu aizsardzibas inspekdijas
vaditaju specialistu  specialistu

5.9.att. Respondentu atbildes uz jautajumu, ar kuru personu respondenti var
parrunat/ sarakstities par jautajumiem par pacientu datu konfidencialitati: n=217
Darba autore grib atzimét, ka pacienta apriipes laika ir svarigs komandas darbs. Komandas
darba bitiba un principi jaievero ari darba ar pacienta informaciju. Tatad, buitu korekti, ja masa
varétu parrunat jautdjumus par pacientu konfidencialitati ar jebkuru specialistu, kur§ ir

pietiekami kompetents, ievérojot datu apstrades principus.
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Slimnicas privatuma politika visiem interesentiem ir pieejama slimnicas majaslapa, ka ar1
ir pieejami to personu kontakti, kuri var precizét informaciju, vai izskaidrot to nepiecieSamibas

gadfjuma.

13. Vai slimnicai ir sava majaslapaar
privatumu politiku?
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ja ne nezinu

5.10.att. Respondentu atbildes uz jautajumu,
vai slimnicai ir sava majaslapa ar privatumu politiku: % (n=104)
Uz jautajumu, vai slimnicai ir sava majaslapa ar privatumu politiku, 70% respondentu
(n=73) atbildgja, ka ja, ir, bet 30% respondentu (n=31), atbild&ja, ka nezina (5.10.att.).
Stradajot kada organizacija biitu labi zinat informaciju, kas ir publiski pieejama par SO

organizaciju, jo tas liecinatu par ieinteresétibu un noteikta méra par darbinieku lojalitati.

14. Vai Jums ir pieejami slimnicas
datu aizsardzibas specialista
kontakti?
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5.11.att. Respondentu atbildes uz jautajumu,
vai respondentiem ir pieejami slimnicas datu aizsardzibas specialista kontakti: % (n=104)
Pamatojoties uz noteikumu, ka slimnica jabit datu aizsardzibas specialistam,
respondentiem tika uzdots jautdgjums, vai viniem ir pieejami slimnicas datu aizsardzibas

specialista kontakti (5.11.att.).
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Respondenti vargja izv€leties vienu atbildi, n=104:
1. 49% respondentu (n=51) atbildgja, ka ir pieejami,
2. 9% respondentu (n=9) atbildgja, ka n&, nav pieejami,
3. 42% respondentu (n=44) atbildgja, ka neinteres€jas par datu aizsardzibas specialista
kontaktiem, vai tie ir pieejami.
Darba autore uzskata, ka slimnicas datu aizsardzibas specialista konsultaciju pieejamiba
masam sniegtu nepiecieSamo informaciju un jautajumu par pacientu konfidencialitati labaku

izpratni.

15. Jasuprat, kas jaievéro, apstradajot informaciju
par pacientu?
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Nedrikst Pacientudatu  Kritiski Vienmer Nesniegt levérot Dzivibas  Savs variants
izpaust apstradeiir  jaizvérté  jaidentificé informacijas precizitati intereu
informaciju jabat pieprasitas persona, kura vairak neka aizsardziba
nelikumiga  tiesiskam  informacijas uzdod nepieciesams
veida pamatam un tas jautajumu
(pieméram, apjoma  par pacientu
izpaust noltks
pacienta
datus sava
Facebook
profila, péc
kuriem
pacientu var
identificét)

5.12.att. Respondentu atbildes uz jautajumu,
kas jaievero, apstradajot informaciju par pacientu: n=443
Konfidenciala informacija par pacientu tiek sanemta un dati tiek apstradati visa laika
perioda, kamér pacientam tiek nodroSinata veselibas apriipe. Tapéc respondentiem tika uzdots
jautajums, kas bitu jaievero, apstradajot informaciju par pacientu. Bija iespgjams atzimét
vairakas atbildes, n=443 (5.12.att.).
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Respondentu atbildes ir $adas:
nedrikst izpaust informaciju nelikumiga veida (23%, n=101),
pacientu datu apstradei ir jabut tiesiskam pamatam (17%, n=75),
vienmér jaidentific persona, kura uzdod jautajumu par pacientu (14%, n=60),
jaievero dzivibas intereSu aizsardziba (12%, n=54),
nesniegt informacijas vairak neka nepieciesams (12%, n=52),

jaievero precizitate (11%, n=51),

N o g b~ wDd e

kritiski jaizverte pieprasitas informacijas un tas apjoma noluks (11%, n=50) (5.12.att.).
Katras personas jebkura veida datu apstradei ir nepiecieSams pamatojoms. Saskana ar
likumdoSanu un &tikas principiem, masai jasaprot, kas ir konfidenciala informacija un kads ir
datu apstrades merkis, vai pacienta konfidencialas informacijas nodoSana un pacienta datu
apstrade notiek pacienta laba, un vai tiek ievérots likums.

VDAR nosaka datu apstrades principus - likumigums, godpratiba un parredzamiba; noluka
ierobezojumi, datu minimiz€Sana; precizitate, glabasanas ierobezojumi, integritate un
konfidencialitate, ka arT jabut nodro§inata parskata atbildiba. Atbilstosi likumam, respondentiem
biitu jaatzime visi atbilzu varianti, jo visi Sie principi jaievero.

Respondentiem tika uzdots jautajums par darba pieredzi, kadi ir 3 biezakie faktori, kas
trauc€ ieveérot pacientu datu konfidencialitati intensivas terapijas masu darba (5.13.att.).
Respondentu atbildes ir noraditas grafika, n=301. Biezakie faktori, ko atzimg&ja respondenti, ir:

1. atSkiras kolégu uzskati, kada informacija par pacientu ir konfidenciala (24%, n=71),

2. vairaki pacienti viena palata, runajot ar vienu, citi arT var dzirdét (24%, n=73).

Abi faktori, ko visbiezak izvelejas masas, ir tadi, ko masa tiesa veida nevar ietekmet.

Tresaja vieta péc izvéles biezuma ir atbilde, ka respondentiem nav pietickamas pieredzes
pamatot savas darbibas ar likuma normam (21%, n=64). Saistiba ar to, ka visas atbildes javerte
kopuma konteksta, Saja gadijjuma var pielaut, ka, tomér, masas nepietickami noveérté
nepiecieSamibu darba labi parzinat likumus, kas reglament€ veselibas apriipes jomu. lesp€jams,
ka tas ir saistits ar faktu, ka par pacienta arstniecibu atbild arsts, un radiniekus visbiezak informe
arsts. Lidz ar to, masam nav tik detaliz€ti jainforme pacienta radinieki par apriipes darbu, un tas
var radit nepareizu priekStatu par sp&jam pamatot savas darbibas ar likumiem, nozimigumu, ka

ar ietekmé pieredzes iegiSanu likuma normu pieméroSanu sava darba.
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16. Pec Jusu pieredzes, kadi ir 3 bieZakie faktori, kas trauce
ievérot pacientu datu konfidencialitati intensivas terapijas masu
darba?
80 -
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Nepietiekams  Nav pietiekamas  AtSkiras kolégu Vairaki pacienti  Elektroniskas Elektroniska Pacientu datu Savs variants
laiks (atrak var pieredzes uzskati, kada viena palata, vestules par sarakste par  glaba%ana darba
sanemt pamatot savas  informacija par runajot ar vienu, pacienta pacienta datorg, ja pieeja
informaciju darbibas ar pacientuir  citi ari var dzirdét veselibas stavokli veselibas stavokli datoram ir ari
neformala likumanormam  konfidenciala ar citiem citiem kolégiem
saruna, neka veselibas aprupes
oficiali rakstot un specialistiem
saskanojot)

5.13.att. Respondentu atbildes uz jautajumu, péc respondentu pieredzes,
kadi ir 3 bieZakie faktori, kas trauce ievérot pacientu datu konfidencialitati
intensivas terapijas masu darba: n=301

Tikai nedaudz vairak neka puse respondentu atbildéja, ka viens no faktoriem ir
nepietiekams laiks (20%, n=60).

Par elektronisko datu nes€ju un pacienta informacijas konfidencialitates aspektiem
respondenti izvel&jas sadas atbildes:

1. pacientu datu glabasana darba datora, ja pieeja datoram ir ari citiem kolegiem (8%,

n=24),

2. celektroniska sarakste par pacienta veselibas stavokli ar citiem veselibas apriipes

specialistiem (2%, n=5),

3. elektroniskas véstules par pacienta veselibas stavokli (1%, n=4) (5.13.at.).

Iesp&jams, ka salidzinosi nelielie atbilzu procenti liecina par to, ka Latvija vél nav tik plasi
attistita elektroniska sazina, dokumentu un citas informacijas glabasanas elektroniska veida
vadlinijas. L1dz ar to veselibas apriipes specialisti $aja joma rikojas lidzigi ka ar papira formata
dokumentaciju un cita veida informaciju. Pirms vairakiem gadiem par dokumentu tika uzskatiti
tikai papira formata dokumenti. Sobrid ir elektroniskie dokumenti, ir iespgjams izmantot
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elektronisko parakstu, ir iespéjams nodro$inat katru veselibas apripes specialistu ar kodu, kuru
izmantot, stradajot pie datora ar pacientu datiem. E-veselibas projekta veiksmigi tiek realizéta
iespéja redzet, kurS skatijas, apstradaja personas datus. Jaatzimé, ka pandémija palidz&ja
daudziem ieraudzit, cik liela nozime ir elektronisko datu apstradei un informacijas

konfidencialitatei digitalaja sfera.

17. Ladzu, novértéjiet savas zinasanas par
datu aizsardzibu
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5.14 att. Respondentu savu zinasanu par datu aizsardzibu
novertéjums: % (n=104)

Respondentiem tika ltigts novertét savas zinaSanas par datu aizsardzibu, kur iesp&amas
atbildes bija ,labas”, ,pietiekamas”, ,nepietiekamas”, ,sliktas”, ,nezinu”. Respondenti tika
aicinati izveleties vienu atbildi, n=104. P&tjjuma rezultata tika sanemtas $adas atbildes:

1. labas zinasanas (20%, n=21),

2. 40% respondentu atbild€ja ,,pietickamas zinaSanas” (n=42),

3. 39% respondentu atbild&ja ,,nepietickamas zinasanas” (n=40),

4. 1% respondentu (n=1) atbildéja, ka nezina, ka novertét savas zinasanas par datu

aizsardzibu (5.14.att.).
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18. Ludzu, novértéjiet savas prasmes pielietot
likuma noteiktas normas par datu aizsardzibu
sava darba
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labas pietiekamas nepietiekamas sliktas nezinu

5.15.att. Respondentu savu prasmju pielietot likuma noteiktas normas
par datu aizsardzibu sava darba novertejums: % (n=104)

Respondentiem tika ltgts novertét savas prasmes pielietot likuma noteiktas normas par
datu aizsardzibu sava darba. lesp&jamas atbildes wuz jautajumu bija ,labas”, ,pietickamas”,
,hepietickamas”, ,,sliktas”, ,,nezinu”:

1. 21% respondentu atbildéja ,,labas prasmes” (n=22),
2. 42% respondentu atbildgja ,,pictiekamas” (n=44),
3. 37% respondentu atbildes ,,nepietiekamas” (n=38) (5.15.att.).

Novertgjot respondentu atbildes, janem véra fakts, ka par pacienta arstniecibas procesu
atbild arsts, ar pacientu radiniekiem visbiezak komunicé arsts. Tatad, masai ir salidzinosi
ierobezotas iesp&jas pielietot prasmes pamatot savas darbibas ar tiesibu normam par datu
aizsardzibu sava darba. lesp&jams, ka $ada situacija ietekmé masu paSveért€jumu likuma normu
picliectoSanas prasmes aspekta. Darba autore uzskata, ka bitu svarigi ar pacientiem un
radiniekiem komunicé&t arstam un masai kopa, lidzigi ka komunic€ pacienta iestasanas laika. Tas
saliedetu veselibas apriipes komandas loceklus, veicinatu labaku izpratni masam par savam
prasmém, pacientiem un vinu radiniekiem, biitu lielaka skaidriba, kadi jautajumi kura specialista
kompetencg, ka arT paaugstinatu masas prestizu sabiedriba, jo pacientiem un vinu radiniekiem

butu lielaka iesp€ja ieraudzit isto masas darba apjomu, funkcijas un ietekmi uz apriipes procesu.
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19. Ka Jus domajat, vai Jums noderétu likumu par
pacientu datu konfidencialitates papildus
izskaidro$ana/ simulacijas situaciju analize tiesi par
likumu piemeérosanu masas darba intensivas terapijas
klinika?

58

13, biitu interesanti 13, tas palidz&tu NE, nav interesanti N&, tiek sanemti Nezinu Savs variants

6

- I
I

justies dro3ak visi nepiecieSamie

materiali

5.16.att. Respondentu atbildes uz jautajumu,

vai respondentiem noderétu likumu par pacientu datu konfidencialitates

papildus izskaidros$ana/ simulacijas situaciju analize tieSi par likumu pieméroSanu

masas darba intensivas terapijas klinika: % (n=104)

Respondentiem tika uzdots jautajums, vai noderétu likumu par pacientu datu

konfidencialitates

papildus izskaidro$ana/ simulacijas situaciju analize tieSi par likumu

pieméroSanu masas darba intensivas terapijas klinika (5.16.att.), n=104. Respondenti vargja

izveleties vienu atbildi, un tika sanemtas $adas atbildes:

1.
2.
3.
4.

ja, butu interesanti (36%, n=38),
Ja, tas palidzétu justies drosak (56%, n=58),
nE, nav interesanti (2%, n=2),

ng, tick sanemti visi nepiecieSamie materiali (6%, n=6).

NeapSaubami, ir masas, kuras visu laiku gatavas macities, uzzinat jaunu informaciju. Bet

tas var neietekmé&t vinu darbu un paSsajiitu darba, jo §Ts zinaSanas var palikt tikai zinasanu

limeni, bet jaunu zinasanu pielietosana darba var bit apgriitinata dazadu iemeslu dél. Tapéc

daudzam masam jaunu informaciju uzzinat butu interesanti, bet no praktiska viedokla nav

garantéts, ka zinasanas uzlabos darba kvalitati un masas drosibas sajttu.
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Vairak neka puse respondentu atbildgja, ka likumu par pacientu datu konfidencialitates
papildus izskaidroSana/ simulacijas situaciju analize tieSi par likumu pieméroSanu masas darba
intensivas terapijas klmika palidzetu justies droSak. Jaakcent€, ka droSiba ir viena no cilvéka
pamatvajadzibam, un masas dro§ibas sajita darba liela méra ietekmé psihologisko klimatu darba
vieta. Parfrazg€jot atbildi ,,ja, tas palidzetu justies drosak™, var teikt, ka vairak neka puse
respondentu darba jutas nepietiekami drosSi situacijas, kad nepiecieSams izmantot savas
zinasanas un prasmes, lai juridiski pamatotu savus lémumus un darbibas.

Pétijums paradija, ka ir neliela dala masu (2%, n=2), kuram nav interesanti piedalities
likumu par pacientu datu konfidencialitates papildus izskaidro$anas/ simulacijas situaciju analizé
tiesi par likumu pieméroSanu masas darba intensivas terapijas klinika.

P&c pétijuma rezultatiem var secinat, ka neliela respondentu dala (6%, n=6) uzskata, ka nav
nepiecieSama likumu izskaidroSana, jo tiek sanemti visi nepiecieSamie materiali. Jaatzime, ka
materialu izlasiSana nenozimé, ka situacija, kura pastav risks vai jau tiek parkaptas pacienta
tiesibas, masa zinas, ka rikoties un ka pamatot savu ricibu ar likuma un &tikas normam. Savukart,
pieredze pamatot savus lémumus un darbibas ar likuma normam un &tikas normam nak tikai
pielietojot tas prakse.

Aptaujas laika respondenti atbild€ja uz jautdjumu par faktoriem, kuri varétu uzlabot

pacientu datu konfidencialitates ievéroSanu intensivas terapijas kliika (5.17.att.).

20. Jusuprat, kadi faktori palidzétu uzlabot pacientu
datu konfidencialitates ievéro$anasintensivas
terapijas klinika?
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Atseviska telpa Likumu prasibu Visu kolégu un Tehniskas iespéjas Savs viedoklis
katram pacientam  atbilstiba situacijai  slimnicas darbinieku  nodroginat padientu
slimnicas vienada izpratne par  datu konfidencialitati
to, kada veida (iespéja identificét
nodrodinat pacientu cilvékus, kuri jauta par
datu konfidencialitati pacientu u.t.t.)

5.17.att. Respondentu atbildes uz jautajumu,
kadi faktori palidzétu uzlabot pacientu datu konfidencialitates ievérosanas
intensivas terapijas klinika: n=254
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Atbildot uz jautajumu respondenti varéja atzimét vairakas atbildes (n=254):

1. Biezaka atbilde bija ,,Visu kolégu un slimnicas darbinieku vienada izpratne par to, kada
veida nodro$inat pacientu datu konfidencialitati” (37%, n=95). No ta var secinat, ka
respondenti biezi ir pieredzgjusi situacijas, kad kolégu viedokli par pacienta
konfidencialitati at$kiras, un tas vargja ietekméet pacienta veselibas apriipes kvalitati, ka
ar1 radit negativas sekas masam, pacientam, ka arT veselibas apriipes iestades
reputacijai;

2. Otraja vieta ir atbilde ,,Tehniskas iesp€jas nodrosinat pacientu datu konfidencialitati
(iespgja identificét cilvékus, kuri jauta par pacientu u.t.t.)” (25%, n=64). VDAR
nosaka, kada veida nodroSinat personu konfidencialitati un datu aizsardzibu. Bet
neviens likums nevar paredzet visas iesp&jamas situacijas, tapec ir bitiski, lai masas
orient€tos likumos, un veicinatu $1 jautajuma sakartosanu,

3. Atbildi ,,Likumu prasibu atbilstiba situacijai slimnicas” atzim&ja gandriz puse
respondentu (21%, n=52). Darba autore uzskata, ka, tomér, japaredz likumu
detaliz&taka izskaidrosana veselibas apriipes specialistiem;

4. Ka zinams, intensivas terapijas kliniku palatas reti atrodas tikai viens pacients, bet
parsvara atrodas divi un vairak pacienti. Tadai sist€mai ir dazadi iemesli — finansialais,
masu trikums, tradicijas, telpu dizains u.c. Atbilde ,Atseviska telpa katram
pacientam” ir pedgja vieta (17%, n=43). lesp&jams, tapec, ka respondenti apzinas, cik
sarezgiti izveidot tadu struktiiru, lai katram pacientam nodroSinatu atsevisku telpu,
masas, kuras stradas mainas pie katra pacienta. Tomér masam ir iesp&jas mazinat vides
faktoru negativas ietekmes sekas ar savu attieksmi, €tikas normu un likumu normu
ievérosanu, jo zinasanas, prasmes, moralas vertibas un kritiska attieksme veicina masu
profesijas attistibu un sabiedribas droSibu. Darba autore uzskata, ka masa nevar noverst
visus riskus pacientu apriipes laika, un tap&c ir nepieciesams komandas darbs.

Kari Martinsena savos darbos raksta par nepiecieSsamibu masas darba pacientu apripes
procesa izmantot gan profesionalas zinasanas, gan prakstiskas iemanas, gan ievérot &tiku darba
ar pacientiem. Lidzjitiba bez profesionalam zinaSanam nenodro$inas atbilstoSu situacijas
noveérteSanu, velme palidzét bez profesionalajam prasmem pacientu apriipé nenodroSinas
pacientam atbilstoSu palidzibu un atbalstu, empatija bez kritiskas domasanas un &tikas normu

izpratnes nesniegs konkrétam pacientam iesp&jami piemerotu apripi.
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Masa ir ta persona veselibas apriipes sistéma, kurai piemit profesionalas zinasanas,
prasmes pacientu apripé, kura prot kritiski novértét katra pacienta situaciju un potencialos
riskus, kurai ir izpratne ar par starpdisciplinariem aspektiem, kas ietekmé pacienta labsajttu
vina situacija. Tapéc masa ir spgjiga mazinat pacientu konfidencialitates parkapumu risku,
veidojot vidi un ievérojot likuma un €tikas normas, tada veida izradot cienu pret pacientu, un
veidojot droSu vidi, veicinot pacientu un pacientu tuvinieku uztic€Sanos veselibas apripes

specialistiem un sist€émai.
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SECINAJUMI

Bakalaura darba pétijums tika veikts ar mérki noskaidrot pacientu datu konfidencialitates
ieveroSanas biezakos iesp&jamos traucgjosos faktorus intensivas terapijas kliniku masu darba.
Pamatojoties uz pétijuma rezultatiem, tiek secinats, ka:

1. Lielaka dala respondentu (71%, n=74) atzim&ja, ka konfidencialitates jédzienam
vislabak atbilst atbilde ,,informacija nav pieejama un netiek izpausta nepiedero$am
personam, tiek aizsargata no treSo personu piekluves”; 24% respondentu (n=25)
atzimgja atbildi ,,informacijas aizsargatiba pret lietotajiem, kuri mégina tai pieklit bez
atbilstosa pilnvarojuma” un 5% respondentu (n=5) izvelgjas atbildi ’datu aizsardzibas
specialista pienakums neizpaust pacienta datus”. Respondentu atbildes liecina, ka
treSdala respondentu nepietiekami izprot konfidencialitates jédzienu, jo tas ir plasaks,
neka tikai aizsargatiba pret tre$as personas méginajumiem sanemt informaciju, un
pienakums neizpaust informaciju nepiedero$am personam ir visiem, kuri strada ar
pacientu, nevis tikai viena specialista pienakums.

2. Respondenti (n=104) savas zinaSanas par datu aizsardzibu novertgja ka labas (20%,
n=21), ka pietickamas (40%, n=42), nepietickamas zinaSanas (39%, n=40), 1%
respondentu (n=1) atbild€ja, ka nezina, ka novertet savas zinaSanas par datu aizsardzibu.

3. Respondenti (n=104) savas prasmes pielietot likuma noteiktas normas par datu
aizsardzibu sava darba noveérteéja ka labas (21%, n=22), pietickamas (42%, n=44),
nepietiekamas zinasanas” (37%, n=38).

4. Petijuma lielaka dala respondentu (71%, n=74) atzimgja, ka informacija par pacientu
tika sniegta treSo personu klatbtitng, un 29% respondentu atzimé&ja, ka informacija par
pacientu netika sniegta treSo personu klatbutn@.

5. Petijuma hipoteze apstiprinas, jo uz jautdjumu par to, kuras personas ir atbildigas par
pacientu datu konfidencialitati (n=528), respondenti atbild&ja, ka atbildigs ir arsts
(18%, n=93), masa (16%, n=82), slimnicas datu aizsardzibas specialists (11%, n=59),
slimnicas administrativais personals (10%, n=52), apripes atbalsta personals (10%,
n=54), slimnicas tehniskais personals (5%, n=27), datu aizsardzibas specialists (9%,
n=50), datu parzinis (8%, n=41), datu apstradatajs (8%, n=43), arsts, bet tikai savas
dezuras laika (3%, n=14), masa, bet tikai savas deziras laika (2%, n=13). Pacientu
tiesibu likuma 10.pants nosaka, ka informacija, kas attiecas uz identificétu vai

identificgjamu pacientu, ir aizsargdjama saskana ar fizisko personu datu aizsardzibu
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regulgjosiem normativajiem aktiem,tap€c visi specialisti, kuriem ir pieejama informacija
par pacientiem, ir atbildigi par pacienta konfidencialitati.

. Hipotgze apstiprinas, jo uz jautdjumu, vai no pacientiem tiek sanemta piekriSana, pirms
sniegt informaciju par pacientu vinu tuviniekiem (n=156), tika sanemtas atbildes: no
pacientiem tiek sanemta piekriSana, pirms sniegt informaciju par pacientu vinu
tuviniekiem gadijuma, ja pacients orientgjas laika, telpa, persona (48%, n=75); no
pacientiem tiek sanemta piekriSana, pirms sniegt informaciju par pacientu vinu
tuviniekiem (22%, n=34); no pacientiem netick sanemta piekriSana, pirms sniegt
informaciju par pacientu vinu tuviniekiem gadijuma, ja pacients ir dezorientets, atrodas
bezsamanas stavokli, bet tuviniekam tiek sniegta minimala informacija (20%, n=32); no
pacientiem netiek sanemta piekriSana, pirms sniegt informaciju par pacientu vinu
tuviniekiem (10%, n=15). Respondentu atbildes liecina, ka pacientu tiesibas uz
konfidencialitati ne vienmér tiek ieverotas, un biitiska nozime ir masas redzéjumam, ka
interpretét situaciju.

. Hipot€ze apstiprinas, jo uz jautajumu, ka var identificét personu, kura interesgjas par
pacientu un vina veselibas stavokli, respondenti atbild€ja (n=193): var pajautat pasam
pacientam, ja pacients ir pie samanas un orient&jas laika, telpa un persona, vai vin$ zina
cilveku, kur§ par vinu interesgjas (44%, n=84); personu var identificét, pajautajot
apmekl&tajam, kas vin$ ir (vards, uzvards, attiecibu statusu — laulatais, kolégis, draugs,
kaimin§ u.t.t.) (26%, n=50); klatieng identific€t personu var, paltidzot uzradit personu
apliecinosu dokumentu (19%, n=36); ir izstradata speciala procediira, ka identificét
(klatien€ un telefoniski) personu, kura interes€jas par pacientu (11%, n=22); personas,
kuras interes€jas par pacientu, netiek identificétas (1%, n=1). Respondentu atbildes
liecina, ka masas darbibas ne vienmér atbilst likuma normam un var tikt parkapta
pacientu konfidencialitate.

. Hipoteze apstiprinas, jo uz jautajumu, kas biitu jaievero, apstradajot informaciju par
pacientu, respondentu atbildes ir S$adas (n=443): nedrikst izpaust informaciju
nelikumiga veida (23%, n=101), pacientu datu apstradei ir jabit tiesiskam pamatam
(17%, n=75), vienmér jaidentificé persona, kura uzdod jautajumu par pacientu (14%,
n=60), jaievero dzivibas interesu aizsardziba (12%, n=54), nesniegt informacijas vairak
neka nepiecieSams (12%, n=52), jaievéro precizitate (11%, n=51), kritiski jaizverte

pieprasitas informacijas un tas apjoma noliiks (11%, n=50). Respondentu atbildes
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liecina, ka ne visi izprot datu apstrades principus - likumigums, godpratiba un
parredzamiba; nolika ierobeZojumi, datu minimizéSana; precizitate, glabasanas
ierobezojums, integritate un konfidencialitate, parskata atbildibas nodro$inasana.

9. Hipotéze atstiprinas, jo uz jautajumu, kadi ir 3 biezakie faktori, kas trauceé ieveérot
pacientu datu konfidencialitati intensivas terapijas masu darba, respondenti atzimé&ja
(n=301): atSkiras kolégu uzskati, kada informacija par pacientu ir konfidenciala (24%,
n=71), vairaki pacienti viena palata, runajot ar vienu, citi ar1 var dzirdét (24%, n=73),
respondentiem nav pietiekamas pieredzes pamatot savas darbibas ar likuma normam
(21%, n=64). Situacija, kad vairaki pacienti atrodas viena palata, un masai rungjot ar
vienu pacientu, citi arf var dzirdét, pacientu konfidencialitate tick parkapta (24%, n=73).
Respondentu atbildes liecina, ka biezi koleégiem atSkiras viedoklis par to, kada
informacija ir konfidenciala (24%, n=71), ka arT dala respondentu atzina, ka viniem nav
pietiekamas pieredzes pamatot savas darbibas ar likuma normam (21%, n=64), kas rada
pacientu konfidencialitates parkapuma risku.

10. Hipotéze apstiprinas, jo uz jautdjumu, vai noder&tu likumu par pacientu datu
konfidencialitates papildus izskaidroSana/ simulacijas situaciju analize tiesi par likumu
pieméroSanu masas darba intensivas terapijas klinika, vairak neka puse respondentu
atzimgja atbildi, ka ja, tas palidzetu justies droSak (56%, n=58). Respondentu atbildes
liecina, ka vairak neka puse respondentu darba jiitas nepietieckami drosi situacijas, kad
nepiecieSams izmantot savas zinasanas un prasmes, lai juridiski pamatotu savus
lémumus un darbibas. Respondentu atbildes liecina, ka masas biitu gatavas apgit
materialu par likumu par pacientu datu konfidencialitates papildus izskaidroSana/
simulacijas situaciju analize tieSi par likumu pieméroSanu masas darba intensivas
terapijas klinikas, jo uz $o jautajumu 36% respondentu (n=38) atbild€ja, ka tas biitu
interesanti, un 56% respondentu atbild&ja, ka situaciju analize palidzetu justies drosak
(56%, n=58).

11. Hipotéze apstiprinas, jo uz jautajumu, kadi faktori palidzetu wuzlabot pacientu
konfidencialitates ievéroSanu intensivas terapijas klinika, respondentu biezaka atbilde
bija ,,Visu kolégu un slimnicas darbinieku vienada izpratne par to, kada veida
nodros$inat pacientu datu konfidencialitati” (37%, n=95). Respondentu atbildes liecina,
ka koleégu viedoklu par pacientu konfidencialitati atSkiriba rada pacientu tiesibu

parkapumu.
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Pamatojoties uz respondentu atbilzu apkopojuma analizi, var secinat, ka pé&tijuma
hipotéze ,,Likumu par pacientu datu konfidencialitati izskaidrojosas informacijas nepietiekamiba
ir biezakais iesp€jamais trauc€joSais faktors pacientu datu konfidencialitates ieveroSanai
intensivas terapijas klinikas masu darba” ir apstiprinajusies, jo respondentu atbildes liecina par:

1. nepietickamu izpratni par konfidencialitates bitibu,

2. nepietieckamu konfidencialitates ievéroSanu, ko masas noveroja darba laika,

3. nepietiekamu izpratni, kurs ir atbildigs par pacientu konfidencialitati,

4. nepietickamu izpratni par pacientu datu apstrades principiem,

5. respondentu pieredzi, ka 3 biezakie faktori, kas traucé ieverot pacientu datu
konfidencialitati intensivas terapijas masu darba, ir atSkirigi kolégu uzskati, kada
informacija par pacientu ir konfidenciala; vairaki pacienti viena palata, runajot ar
vienu, citi arT var dzirdét; respondentiem nav pietickamas pieredzes pamatot savas
darbibas ar likuma normam.

Intensivas terapijas klinikas praktiz€joSam masam biitu v€lams analizét katru situaciju,
kura ir pacientu konfidencialitates parkapuma risks, vai jau ir noticis konfidencialitates
parkapums, analiz&t iesp&jas to noveérst vai mazinat, un parrunat to ar kolégiem, jo situaciju
apstakli var atSkirties, ne visu var paredzet likuma, tapec jamacas interpretét likuma normas,
nemot véra individualas situacijas aspektus.

Masam ir nepiecieSamas reali izpildamas vadlinijas, personu identific€Sanas procediira,
iesp&jas sanemt datu aizsardzibas specialista, jurista un citu specialistu konsultacijas/ tikSanas/
gadfjumu analizi, lai izrunatu jautajumus par pacientu konfidencialitati, organiz&tu simulacijas
situaciju izspéles un analizi. Liela nozime ir katras masas lidzdalibai, bez riska sanemt
nosodijumu.

Pamatojoties uz LR Tiesibsarga rekomendaciju nodroSinat darbiniekiem apmacibu par
VDAR ietekmi un iecelt zinoSu datu aizsardzibas specialistu pat tados gadijumos, kad VDAR to
neprasa, slimnicas butu vélams to izdarit, lai veicinatu masu labaku izpratni par likumu normu

pieméroSanu masu darba.
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1.pielikums. Aptaujas anketa
Aptaujas anketa
Cientjamais/-a respondent!

Es esmu Latvijas Universitates Medicinas fakultates bakalaura programmas ,,Maszinibas”
studente Jilija Plotnikova.

Aicinu Jus piedalities pétijuma ,Pacientu datu konfidencialitates ieveéroSanas biezakie
iespejamie trauc€josie faktori intensivas terapijas klinikas masu darba”. Ligums piedalities
petijuma masam, kuras strada ar picaugusajiem pacientiem (pacientu vecums ir 18 un vairak gadi).

Petijuma meérkis ir noskaidrot, kadi ir biezakie faktori, kas var traucét ieveérot pacientu datu
konfidencialitati intensivas terapijas klinikas masu darba.

Lai varetu veikt informacijas analizi, lidzu Jus atbildét uz anketas jautajumiem. Anketa ir 20
jautajumi, planotais aizpildiSanas laiks ir 7-10 mintes.

PiedaliSanas pétijuma ir brivpratiga, jebkura bridi Jus var€siet partraukt atbildét uz
jautajumiem. Tiek nodrosinata pétijjuma dalibnieku konfidencialitate, un iegttie dati tiks izmantoti
bakalaura darba tikai apkopota veida.

Aizpildot anketu, lidzu atzimét izveleto atbildi vai atbildes (ja noradits, ka atbildes var biit
divas un vairak).

1. Juisu vecums ir:
a) 20-30

b) 31-40

c) 41-50

d) 51-60

e) 61-70

f) vairak neka 70

2. Jisu dzimums ir:
a) sieviete

b) virietis

3. Jiisu izglhtiba:

a) vidgja profesionala

b) 1.Iimena profesionala augstaka
C) bakalaura grads

d) magistra grads
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1.pielikuma turpinajums

4. Jusuprat, kada definicija vislabak atbilst konfidencialitates jedzienam? Ludzu
izveleties vienu atbildi.

a) informacija nav pieejama un netiek izpausta nepiedero$am personam, tiek aizsargata no
treSo personu piekluves

b) informacijas aizsargatiba pret lietotajiem, kuri mégina tai pieklit bez atbilstosa
pilnvarojuma,

c¢) datu aizsardzibas specialista pienakums neizpaust pacienta datus

5. Lidzu atzimét, no kadiem avotiem Jiis sanemat informaciju par pacientu datu
konfidencialitati? (var bat vairakas atbildes)

a) studiju laika jurisprudences kursa

b) portala likumi.lv

C) mutiski informé klinikas virsmasa

d) klmikas virsmasa izsniedz materialus par pacientu datu konfidencialitati
e) sniedz slimnicas jurists

f) Intetneta portalu rakstos (Ivportals.lv u.c.)

g) informativais materials, ko sagatavo slimnica un nosiita uz e-pastu

h) sniedz slimnicas datu aizsardzibas specialists

i)savs variants (ltidzu, ierakstiet)

6. Jusuprat, kur§ ir atbildigs par pacientu datu konfidencialitati? (var biit vairakas
atbildes)

a) Arsts

b) Masa

C) Slimnicas administrativais personals
d) Slimnicas datu aizsardzibas specialists
e) Arsts, bet tikai savas deZiras laika
f) Masa, bet tikai savas deziras laika
9) Apriipes atbalsta personals

h) Slimnicas tehniskais personals
i)Datu aizsardzibas specialists

J)Datu parzinis

k) Datu apstradatajs

7. Kur$ no veselibas apriipes specialistiem visbiezak sniedz informaciju tuviniekiem
par pacientiem?

a) arsts

b) masa

¢) savs variants (ludzu ierakstit)
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1.pielikuma turpinajums

8. Vai no pacientiem tiek sanemta piekriSana, pirms sniegt informaciju par pacientu
vinu tuviniekiem? (var biit vairakas atbildes)

a)ja

b) né

¢) ja, ja pacients orient€jas laika, telpa, persona

d) ng, ja pacients ir dezorient€ts, atrodas bezsamanas stavokli, bet tuviniekam tiek sniegta
minimala informacija

e) savs variants (ludzu, ierakstiet)

9. Vai bija gadijumi, kad informacija par pacientu tiek sniegta tre§o personu
klatbiitneé? (pacientam sveSie cilvéku, personals, kur§ nav iesaistits $1 pacienta apriipes procesa,
u.c.).

a)ja

b) né

10. Vai Jums ir viegli pieejama informacija par kolégu pacientiem? (var but vairakas
atbildes)

a) ja, varu iepazities ar pacientu datiem klinikas datora

b) ja, pats/-i ievadu visu pacientu datus datorprogramma savas deziiras laika

C) ja, intereses gadijuma varu pajautat kolégiem

d) ja, sniedzam informaciju par pacientu, kad vajag palidzibu pacientu apriipes laika
e) né, nav pieejama

f) dazreiz dzirdu kolégu sarunas par pacientu veselibas apriipi

9) dazreiz dzirdu kolégu sarunas par pacientu biografijas datiem, kas neietekm@ apripi
h) savs variants (ladzu, ierakstiet)

11. Ka var identificét personu, kura intereséjas par pacientu un vina veselibas
stavokli? (var biit vairakas atbildes)

a) Pajautat pasam pacientam (ja pacients ir pie samanas un orientgjas laika, telpa un
persona), vai vin$ zina cilvéku, kur§ par vinu interes€jas

b) Ir izstradata speciala procediira, ka identificét (klatiene un telefoniski) personu,
kura interesgjas par pacientu

C) Klatieng - paliidzot uzradit personu apliecinosu dokumentu

d) Pajauajot apmekletajam, kas vin$ ir (vards, uzvards, attiecibu statusu — laulatais,
kolggis, draugs, kaimins u.t.t.)

e) Personas, kuras interesg€jas par pacientu, netiek identificétas

f) Savs variants (lidzu, uzrakstiet)
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1.pielikuma turpinajums

12. Ar kuru personu Jus varat parrunat/ sarakstities par jautajumiem par pacientu
datu konfidencialitati? (var but vairakas atbildes)

a) ar arstu

b) ar citam masam

C) ar virsmasu

d) ar intensivas terapijas klinikas vaditaju
e) ar slimnica izveidotu darba grupu

f) ar slimnicas juristu

9) ar slimnicas datu aizsardzibas specialistu
h) ar Datu Valsts inspekcijas specialistu

) savs variants (ladzu ierakstit)

13. Vai slimnicai ir sava majaslapa ar privatumu politiku?
a)ja

b) né

C) nezinu

14. Vai Jums ir pieejami slimnicas datu aizsardzibas specialista kontakti?
a)ja

b) né

¢) neinteresgjos

15. Jusuprat, kas jaievero, apstradajot informaciju par pacientu? (var bit vairakas
atbildes)

a) Nedrikst izpaust informaciju nelikumiga veida (pieméram, izpaust pacienta datus
sava Facebook profila, péc kuriem pacientu var identific€t),

b) Pacientu datu apstradei ir jabut tiesiskam pamatam

C) Kritiski jaizverte pieprasitas informacijas un tas apjoma noliiks

d) Vienmeér jaidentific€ persona, kura uzdod jautajumu par pacientu

e) Nesniegt informacijas vairak neka nepiecieSams

f) Ieverot precizitati

g) Dzivibas interesu aizsardziba

h) Savs variants (ltidzu ierakstit)
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1.pielikuma turpinajums

16. Pec Jusu pieredzes, kadi ir 3 biezakie faktori, kas trauce ieveérot pacientu datu
konfidencialitati intensivas terapijas masu darba? (lidzu atzimét 3 atbildes)

a) Nepietiekams laiks (atrak var sanemt informaciju neformala saruna, neka oficiali
rakstot un saskanojot)

b) Nav pietiekamas pieredzes pamatot savas darbibas ar likuma normam

c) Atskiras kolégu uzskati, kada informacija par pacientu ir konfidenciala

d) Vairaki pacienti viena palata, runajot ar vienu, citi ar1 var dzirdét

e) Elektroniskas vestules par pacienta veselibas stavokli

f) Elektroniska sarakste par pacienta veselibas stavokli ar citiem veselibas apripes
specialistiem

9) Pacientu datu glabasana darba datora, ja pieeja datoram ir arT citiem kolégiem

h) Savs variants (ltdzu, ierakstiet)

17. Ludzu, novértéjiet savas zinaSanas par datu aizsardzibu (ladzu, izv€laties vienu
atbildi: 1- labas, 2 — pietiekamas, 3 — nepietiekamas, 4 — sliktas, 5 — nezinu)

Zinasanas par datu aizsardzibu 1 2 3 4 5
labas pietiekamas | nepietiekamas | sliktas | nezinu

18. Liudzu, novértéjiet savas prasmes pielietot likuma noteiktas normas par datu
aizsardzibu sava darba (lidzu, izvélaties vienu atbildi: 1- labas, 2 — pietiekamas, 3 —
nepietiekamas, 4 — sliktas, 5 - nezinu

Pasnovertg§jums par likuma normu | 1 2 3 4 5
ievéroSanas prasmém labas pietiekamas | nepietiekamas | sliktas | Nezinu

19. Ka Jus domajat, vai Jums noderetu likumu par pacientu datu konfidencialitates
papildus izskaidroSana/ simulacijas situaciju analize tieSi par likumu pieméroSanu masas
darba intensivas terapijas klinika?

a) Ja, biitu interesanti

b) Ja, tas palidzEtu justies dro$ak

C) NE, nav interesanti

d) NE, tiek sanemti visi nepiecieSamie materiali
e) Nezinu

f) Savs variants (lidzu, ierakstiet)
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1.pielikuma turpinajums

20. Jusuprat, kadi faktori palidzétu uzlabot pacientu datu konfidencialitates
ievéroSanu intensivas terapijas klinika? (var bt vairakas atbildes)

a) Atseviska telpa katram pacientam

b) Likumu prasibu atbilstiba situacijai slimnicas

C) Visu kolégu un slimnicas darbinieku vienada izpratne par to, kada veida nodro§inat
pacientu datu konfidencialitati

d) Tehniskas iesp&jas nodroS§inat pacientu datu konfidencialitati (iesp€ja identificét
cilvékus, kuri jauta par pacientu u.t.t.)

e) Savs viedoklis (ltidzu, ierakstiet)

Paldies par atsaucibu!
Kontaktinformacija: e-pasts
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