LATVIJAS UNIVERSITATE
MEDICINAS FAKULTATE

PROFESIONALA AUGSTAKAS IZGLITIBAS BAKALAURA
STUDIJU PROGRAMMA , MASZINIBAS”

MASU VIEDOKLIS PAR ARSTA ASISTETU PASNAVIBU

BAKALAURA DARBS

Autore: Darja Troskova
Stud. apl. Nr.: dt21030

Darba vaditajs: Dr. sc. soc. Signe MezZinska

RIGA 2022



Anotacija

Bakalaura darba t€éma “Masu viedoklis par arsta asistétu pasnavibu”. Témas aktualitate
nosaka tas, ka pedgjos gados pasaulg, tostarp ar Latvija, tiek rikotas diskusijas par arsta asisteétu
pasnavibu. Sis temats tiek aktualizéts augstskolas, tiek veltitas publikacijas, raksti zurnalos, un
tiek rikotas debates. Bakalaura darba merkis ir noskaidrot masu viedokli par arsta asistetu
pasnavibu. Pétniecibas uzdevumi: Veikt literatiras un informacijas avotu analizi par arsta
asistétu pasnavibu, izveidot aptaujas anketu, lai noskaidrotu masu viedoklis par arsta asistétu
pasnavibu, veikt anketeSanu, apkopot un analiz&t aptaujas rezultatus, izdarit secinajumus un
izvirzit priekslikumus. Hipotéze — liclaka dala stacionara stradajosu masu atbalsta arsta asistétas
paSnavibas legalizéSanu Latvija. P&tniecibas metode ir kvantitativais pétijums. P&tjjuma

instruments — aptaujas anketa.

Bakalaura darba iegitie dati liecina, ka vairakums respondentu jeb 61% atbalsta arsta

asist€tas pasnavibas legalizéSanu Latvija, kas apstiprina izvirzito hipotézi.

Atslégvardi: masu viedoklis, masas, arsta asistéta pasnaviba.



Annotation

The topic of the bachelor's thesis is “Nurses' views on physician-assisted suicide.” The
relevance of the topic is determined by the fact that in recent years globally, including in Latvia,
physician-assisted suicide is being discussed. This topic is getting brought up in universities,
articles are published in scientific journals and debates are held. The aim of the bachelor's thesis
is to find out opinions of nurses on this topic. Tasks of the bachelor's thesis: to analyse the
literature and sources of information on the concept, to create a questionnaire, to conduct a
survey, and to summarize the results to provide conclusions. Hypothesis is that majority of
nurses working in hospital do support legalising physician-assisted suicide in Latvia. Research

method is quantitative research. Research tool is the questionnaire.

The data of the bachelor's thesis research shows that the majority of respondents — total
of 61% - do support physician-assisted suicide legalising in Latvia, which therefor confirms the

hypothesis put forward in the bachelor's thesis.

Key words: nurses’ views, opinion, nurses, physician-assisted suicide.
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IEVADS

P&dgjos gados arvien aktualaks klist termins “’arsta asist€ta pasnaviba”, kuram tiek
veltitas daudzas diskusijas, raksti, publikacijas, promocijas darbi un iniciativas. Par arsta
asistétu pasnavibu diskuté augstskolas studenti un sabiedriba, velta rakstus mediji. Viens no
neseniem iemesliem diskusijam par arsta asistétu pasnavibu Latvija ir Pétera Buka iesniegta
iniciativa “Par labu navei — eitanazijas legaliz€Sanai”, kuru atbalstija un parakstija 11 083
cilvéku (uz 13.11.2021) (1). Iniciativa tika noraidita, bet atstaja So t€ému aktualu un diskutablu
sabiedriba vél joprojam, kas liecina, ka ta nav maznozimiga. Savukart, daudzas pasaules
valstis, ka pieméram, Apvienotaja Karaliste, Australija, Jaunz€landé, Kanada un Amerikas
Savienotajas Valstis, notiek publiskas debates par arsta asistétas pasnavibas legalizé$anu, kuras

iesaistas arT veselibas apripes specialisti. (2)

2019. gada tika publicéta pétijumu sintéze par medicinas masu pieredzi par asistétas
naves ¢&tiskajiem, ricibpolitikas un prakses aspektiem. Sintézeé tika apvienoti 6 pétijumu
rezultati, kuros kopa piedalijas 55 medicinas masas no Kanadas, Belgijas un Niderlandes.
Sintézes rezultati rada, ka masas nav arsta asistétas pasnavibas nodro$inatajs, bet sniedz
visaptveroS§u apripi pacientiem un vinu gimeném. Galvenas jomas, kuras masam ir
nepiecieSama papildus izglitiba, ir komunikacija un moralais darbs asistétas naves konteksta.

Masu iesaiste prasija ievérojamu personigo un profesionalo moralo darbu. (3)

Sakara ar pieauguSo t€mas aktualitati ped€jos gados un vairakiem publiskiem rakstiem
un diskusijam, tostarp ar1 Latvija, izvel€jos veikt ptijumu par Latvijas medicinas masu viedokli

par arsta asistétu paSnavibu.
Petijuma meérkis: Noskaidrot masu viedokli par arsta asistétu pasnavibu.
P&tijuma uzdevumi:

Veikt literatiiras un informacijas avotu analizi par arsta asisteétu paSnavibu.
Izveidot aptaujas anketu, lai noskaidrotu masu viedoklis par arsta asistetu pasnavibu.
Veikt anketéSanu.

Apkopot un analizét aptaujas rezultatus.

o B~ w0 DD

Izdarit secindjumus un izvirzit priekslikumus.

Petijuma hipotéze: Lielaka dala stacionara stradajoSu masu atbalsta arsta asistetas pasnavibas

legalizéSanu Latvija.

P&ttjuma veids — kvantitativais, pétijuma instruments — anketa.
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Respondenti: 100 stacionara stradajosas masas.
Pétijuma baze: X slimnica

P&tfjuma koncepcija: Balstoties uz Mairas Levaines teoriju, masas prakses mérkis ir veicinat
pilnvértibu, un katram individam nepiecieS8ama individuala pieeja. (4) Arsta asistétas
pasnavibas gadijuma tiek respektéta pacienta autonomija, un tick nodroSinata individuala

pieeja.



1. Teoretiska dala
1.1. Definicija

Jeédziens arsta asistéta pasnaviba (anglu physician assisted death) radas no termina
“pasnaviba”, ko apzimé brivpratiga un apzinata dzivibas atnemsSana sev, ka art no terminiem

“arsta asistéta”, kas norada uz procesa asist€Sanu no arsta puses. (5)

“Arsta asistéta pa$naviba nozimé, ka arsts izraksta pacientam medikamentu, kuru
pacients iedzer un tada veida izdara pasnavibu.” (6) Péc Lielbritanijas NHS (National Health
Service) definicijas, arsta asistéta paSnaviba ir apzinata arsta palidziba pacienta pa$navibas

veiksana. (7)

Arsts palidz 1stenot pacienta gribu, sniedzot nepiecieS8amos Iidzeklus un informaciju ar
noradfjumiem, lai pacients varétu veikt pasnavibu. Pacientam tiek izsniegta medikamenta

recepte, informacija par tas lietoSanu un devu, ko pacients var lietot ar noliiku izbeigt savu dzivi.
(8)

Salidzinot eitanaziju un arsta asistétu paSnavibu, pirmaja gadijuma arsts injice
pacientam letalo medikamenta devu, savukart arsta asistetas pasnavibas gadijuma nepiecieSamo
medikamentu ienem pats pacients. (6) Galvenokart arsta asistétas pasnavibas gadijuma izmanto

barbituratu zalu klases medikamentus. (9)

1.2. Vésture

Pirmoreiz eitanazijas jédziens ir mingts Senaja Griekija, kur sabiedriba pasnavibu
uzskatija ka humanu cilvéka izvéli, saskaroties ar slimibas “lastu”. Senas Griekijas kultiira tika
uzskatits, ka vissvarigakais cilvéka nave ir tas, ka tai vajadz&tu notikt bez cieSanam. Cilvéks
var€ja mainit naves apstaklus, tostarp, veicot pasakumus, lai saisinatu dzives ilgumu, tadejadi
gan grieki, gan romiesi deva priekSroku “brivpratigai navei, bez nebeidzamam mokam”.
Literatiira mingts, ka senajiem griekiem un romieSiem arsti péc pieprasijuma biezi deva
pacientiem zales, lai pasteidzinatu navi, kas misdienas biitu interpretéta ka arsta asistéta
pasnaviba. Senaja Griekija pasnaviba tika uzskatita ka brivpratiga nave, un ta bija morali
pienemama sabiedriba, jo tas rezultats bija izbeigt kada cilvéka cieSanas. Termins “pasnaviba”

nebija saistits ar varda musdienu negativajam konotacijam. (9)
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Stoicisms ir filozofijas virziens, kas radas Aténas 4. gs. p.m.€., kura pamatlicgjs bija
Zenons no Kitionas.(10) Stoicisma piekrit€ji apstiprinaja priekslaicigu dzives izbeigSanu
cilvekiem, kuru veselibas stavoklis ir nearst€jams vai izraisa neparvaramas ciesanas, iznemot

gadijumus, kad personas tadéjadi centas izvairities no kadiem pienakumiem. (9)

Romiesu filozofs, stoicisma parstavis Senaja Roma, Seneka (4.g. p.m.g.-65. g) (11)
aprakstija moralus noradijumus par navi un mirsanu sava darba “Veéstules Lucilijam par &tiku*
(Ad Lucilium epistulae morales), kur atzist, ka identifice cilvéka cienu ka labu dzivosanu, nevis
tikai dzivosanu: “Mirt agrak vai velak, tas nav svarigi; ir svarigi, vai mirst labi vai nelagi. Bet
labi mirt nozZim¢ izvairities no briesmam nelagi dzivot.” (12) Seneka apgalvo, ka svarigak ir
nomirt godam, neka ciest mokoSu navi, ka art norada, ka paSnaviba nodros$ina cilvéka cienu.

Savukart, publiska nave nomelno cilvéka cienu. (9)

Iznemot stoicisma piekritgjus un Senekas filozofiju, lielaka dala seno filozofu iebilda
pret pasnavibu, ieskaitot Platonu, Aristoteli, PitagorieSus. Sokrats, sengrieku filozofs, 4609.
g.p.m.e.—399. g.p.m.€. Atenas, iebilda pret paSnavibu un apgalvoja, ka “cilveks ir ieslodzitais,
kuram nav tiesibu atvert cietuma durvis un izbégt...”. Cilvekam jagaida un nedrikst atnemt sev
dzivibu, lidz Dievs vinu uzaicinas”. (13) Tomer, kad Sokrats tika notiesats uz navi, vins izléma
pats veikt pasnavibu, pamatojoties uz to, ka vina kermenis ir trauceklis, kas liedz vinam sasniegt
filozofisku patiesibu. Sokrata nave butiski ietekmé&ja filozofus, kuri iebilda pret vina ricibu.
Termins “Sokratiska nave™” ir lietots, lai aprakstitu navi, kas iestajas pirms personas naves, kad

cilveks zaudé savaldibu, mobilitati un atrodas apriipes iestade. (9)

Hipokrats (ap 460. gadu p.m.&.— ap 370. gadu p.m.€.) (14), Sengrieku arsts un kliniskas
medicinas pamatlicgjs, apgalvoja, ka arstam ir jariip§jas par katru pacientu, tostarp par to
pacientu, kam ir “nearstéjamas cieSanas”. (9) Sakotn&ja Hipokrata zvéresta versija arsts
apnémas "nekad nevienam nedot navéjosas zales, ja tas tiek lugtas, ka arT nesniegt ieteikumu

par to.” (15)

Miisu éras sakuma, agrinas kristietibas perioda, kristieSu teologs un filozofs Augustins
(354.-430. g.) (16) icbilda pret pasnavibu. Augustins apgalvoja to, balstoties uz Svétajiem
Rakstiem, piekto bausli “Tev nebiis nokaut” - pasnaviba ir slepkaviba, jo ta nav atlauta, sodama
nogalinasana, un pasnaviba nedod iesp&ju noz€lot grékus. Augustina traktata “De Patientia”
atbalstija pacienta izturibu un cieSanas, tomér Augustins izradija ar1 Z€lastibu, IpaSi pret
sievietém, kuras ieprieks izdarija pasnavibu, lai aizsargatu savu $kistibu, pazinojot, ka ir jabiit
Dieva pavélei, lai atlaut §adas darbibas. Oficialas pasnavibas opozicijas pirmsakumi kristigaja

tradicija tika attiecinats uz Augustina darbiem, un to ir apstiprinajusi teologi gadu gaita Kristiga
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vesture. Kristiesi uzskatija, ka mocekliba ir vélama naves forma, jo $adas naves gadijuma vini
vargja but savienoti ar svétigu dzivi un ar Dievu, kas bija arpus tas. Kristiesi uzskatija, ka

mocekliba ir pilniga milestibas izpausme pret Dievu. (9)

13. gadsimta, Svétais Akvinas Toms (Sanctus Thomas Aquinas), Dominikanu ordena
miuks, katolu sholastiku tradiciju filozofs un teologs, sava darba “Summa Theologica”
aprakstija nogalinasanas €tiku, un vina nostaja ir lidziga ka Aristotela filozofija un Augustina
teologija. Svétais Akvinas Toms: “Tapéc no ta izriet, ka vardi “tev nebis nogalinat” attiecas uz
cilvéka nogalinasanu — ne cita cilvéka, tatad, pat ne sevis. Jo, tas, kas sevi nogalina, to nogalina
nekas cits ka virietis.” (17) Vin$ nosaka, ka pasnaviba ir “vienmér naves greks”, jo tas ir
pretruna dabiskajam likumam, ka arT apgalvo ka pasnaviba un palidziba pasnaviba nekad nav
bijusi pielaujama, kas ir parkapums pret cilvéka Dieva doto dzivi. Vin§ arT pienéma Aristotela
uzskatu, ka katrs cilveks ir dala no lielaka veseluma, un padara pasSnavibu par parkapumu pret

sabiedribu kopuma un kait€ tai, ka ari pielidzina to noziegumam pret valsti. (9)

Tomass Mors (1478. gada 7. febr.—1535. gada 6. jul.) (18), anglu valsts darbinieks,
rakstnieks, filozofs un pazistams renesanses humanists, ka arT Romas Katolu baznicas un
Anglikanu baznicas svétais, apgalvoja pretgjo viedokli. “Pe&c Tomasa Morsa nostajas, ja
slimiba ir ne tikai nearst€jama, bet ari sagada nepartrauktas sapes un cieSanas, tad priesteri un
miertiesneSi mudina cilveku (redzot, ka vins$ nespgj pildit dzives pienakumus, un pardzivojot
savu navi, ir apgritinosa citiem un sapigi sev) vai nu izsitit sevi no §is sapigas dzives ka no
cietuma vai moku plaukta, vai ari paciest, ka cits labpratigi no ta atbrivojas.” (19) Tomass Mors
darba “Utopija” apraksta, ka iestdjas par to, lai palidzet cilvekiem, kuri v€las nomirt ar
nosacijumu, ka tas sniedza atvieglojumu cilvékam, kur§ bija tuvu navei un cieta bezgaligas
sapes. Tomasa Mora galvena motivacija bija izveidot likumus, lai aizsargatu gimenes loceklus,

kuri var nelikumigi atvieglot tuva cilvéka ciesanas.(9)

17. un 18. gadsimti ir laika posms, kad tika kritiz€ta kristigas baznicas autoritativa
maciba visos jautajumos, bet atseviskiem jautajumiem, tadiem ka eitanazija vai arsta asistéta
pasnaviba, tika pieveérsts maz uzmanibas. 18. gadsimta beigas amerikanu evanggliskie kristiesi
noraidija arsta asistétas pasnavibu un eitanaziju ideju. 1870. gada Semjuels Viljamss,
Birmingemas uznéméjs un filozofs, (20) saka publiski aizstavét morfija un citu narkotiku
lietoSanu ne tikai, lai mazinatu sapes, bet lai apzinati izbeigtu pacienta dzivi jeb eitanazijas
noliikos. Sads priekslikums pievérsa uzmanibu zinatniskajas sanaksmes un publikacijas, bet
tomér lielaka dala arstu uzskatija, ka pretsapju zales var lietot tikai, lai mazinatu sapes, nevis
lai paatrinatu cilveéka navi. 1885. gada Amerikas Medicinas asociacija izdotaja publikacija

iebilda pret eitanaziju. (21)
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Misdienas, diskusija par arsta asisteta paSnavibu turpinas, kas ar ievérojamu viedoklu
skaitu un pretrunigumu starp dazadam medicinas asociacijam, religiskajam organizacijam,

sabiedribas dazadiem viedokliem, tostarp mediku. (9)

Pirmo reizi Pasaules Arstu asociacija formulgja un izteica savu viedokli jeb iebildumu
pret arsta asistétu pasnavibu 1948. gada, savukart, 1992. gada izveidoja savu oficialu opoziciju
tai. (9) Pasaules Arstu asociacija apgalvo: “Arsta asistéta paSnaviba, ka arT eitanazija, ir nectiska
riciba un medikiem ta ir janosoda. Ja arsta palidziba ir apzinata, un apzinati vérsta uz to, lai
lautu individam beigt savu dzivi, arsts $aja gadijuma rikojas ne@tiski. Tomér tiesibas atteikties
no arst€Sanas ir pacienta pamattiesibas, un arsts nerikojas neetiski pat tad, ja, ieverojot sadu

vélmi, pacientam iestajas nave.” (22)

Analizgjot literatiiru, miisdienas ar vien biezak aptaujas tiek atbalstita arsta asist€ta pasnaviba.
“The Lancet” 1996. gada ASV publicétu aptauju, kur tika apkopots, ka aptuveni ~ 2/3
onkologijas pacientu un sabiedriba atzina, ka arsta asistéta nave ir pienemama pacientiem ar
“nerimsto$am” sapeém. (23) Savukart ASV pétnieku grupa, veicot aptauju par mediku viedokli
par arsta asist€tu pasnavibu, 2013. gada, secindja, ka vairak neka 66% no medikiem —

respondentiem uzskata, ka arsta asistéta pasnaviba ir &tiska un tai jabut legalizetai. (24)

Jau 2016. gada publicéta aptauja par Oregonas un Kalifornijas Statiem liecinaja par lidzigu
rezultatu — arsta asistetas paSnavibas atbalsta tendenci starp medicinas specialistiem. Tomer
jaatzime, ka 2016. gada aptauja tika secinats, ka arsta asistéta nave paliek arvien vairak
legalizétaka, relativi retaka, un, kur galvenokart ir iesaistiti pacienti ar onkologiskam

saslim$anam. (25)

Vesturiskais konteksts parada, ka laiku gaita spriedumi par paSnavibu un palidzibu
navei ir bijusi dazadi, biezi vien pretrunigi. Debates turpinas arT miisdienu sabiedriba, tostarp
starp veselibas apriipes specialistiem, bet ir valstis, kur tika atlauta palidziba nave jeb asistéta

nave.

1.3. Arsta asistétas pasnavibas pieejamiba

Arsta asistéta pa$naviba ir legalizéta 9 pasaules valstis, ka arT Australijas un ASV
atseviSskos Statos. Pirma pasaules valsts, kura tika legaliz€ta arsta asist€ta paSnaviba ir
Niderlande, un tas notika 01.04.2002. Nedaudz velak, 03.09.2002., arsta asistéta pasnaviba tika
legalizéta Belgija. Apméram 7 gadus vélak legalizacija notika ari Luksemburga. Vélak §im
sarakstam pievienojas: 2015. gada Vacija un Kolumbija, 2016. gada Kanada, Viktorijas Stats
(Australija) 2017. gada un Rietumaustralija 2019. gada. ASV arT ir legaliz€ta asistéta pasnaviba,
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bet tikai noteiktos Statos un tie ir: Kalifornija, Kolorado, VaSingtona, Havajas, Meina, Montana,
Niudzersija, Numeksika, Oregona, Vermonta. P&dgjas legalizacijas notika 2021. gada junija
Spanija, 2021. gada novembri Jaunz€lande un kops 2022. gada 1. janvara — Austrija. Savukart,
Sveice ir valsts ar visilgako asistétas pagnavibas likumigu terminu — ta ir dekriminalizéta kops

1937. gada. (26, 27)

Salidzinot ar eitanaziju, kas ir legalizéta Viktorija Stata (Australija) (kops 29.11.2017),
Belgija (kops 03.09.2002), Kanada (kops 06.2014.), Kolumbija (kops 20.05.1997.),
Luksemburga (kops 2009.gada), Niderlandé (kops 01.04.2002), Spanija (kop$ 06.2021)., arsta

asistéta pasnaviba ir likumiga vairakas pasaules valstis. (27)

Arsta asistéta paSnaviba ir legalizéta kopuma 11 pasaules valstis vai to atseviSkos
regionos. Dazadas valstis ir atSkiribas tiesibu aktos, ka rezultata katras valsts pacienta
kvalifikacijas process var atskirties. Dazos ASV Statos, kur ir legaliz&ta arsta asisteta pasnaviba,
§adu iesp&ju var izmantot nearstéjami slimi pieaugusi cilveki, kas ir sanémusi medicinisku
apstiprinagjumu par savu veselibas stavokli, un pacienta paredzamais muza ilgums ir se$i vai
mazak ménesi. (28) Savukart, pamatprincips Niderlandes un Belgijas tiesibu aktos, kas atlauj
arsta asistétu pasnavibu, pielauj $o iesp&ju ari pacientiem ar psihiskam slimibam. Arsta asistéta
paSnaviba ir iesp&ama tikai péc tam, kad ir dota iesp€ja samazinat cieSanas ar visiem
pieejamajiem lidzekliem un arstéSanas metodeém. Belgija ir legaliz&ta arsta asistéta pasnaviba

ari bérniem. (29)

Sveicei ir neparasta nostaja attieciba uz asistétu pasnavibu - ta ir likumigi atlauta, un to
var veikt ne tikai arsti. Arsti, kopa ar farmaceitiem, kontrolé recep$u medikamentus. Sveice ir
vieniga valsts, kura likums apraksta apstaklus, kados asistétas pasnavibas palidziba ir
noziegums, tad€jadi dekriminaliz€jot to citos gadijumos, neprasot arsta iesaistiSanos. Lidz ar

to, asistéta pasnaviba ir piedalijusies cilveki, kas nav arsti. (30)

Lai veiktu asistétu pasnavibu Sveicg, nav jabiit mediciniskiem priek§noteikumiem.
Lielakaja dala gadijumos asistétas pasnavibas pakalpojumu sniedz sabiedriskas organizacijas
(right-to-die organizations). Sadam organizacijam ir tiesibas pieprasit arstam izvertét pacienta

kognitivas sp&jas un medicinisko stavokli, kas izraisa vélmi nomirt. (31)

1.4. Pacientu iemesli veikt arsta asistétu pasnavibu

2018. gada septembrT tika publicéti pétijuma rezultati, kas atspogulo, kadi bija pacientu

iemesli, ladzot medicinisko palidzibu mirSanas procesa. P&tijums tika veikts Kanada, un tika
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analiz&ti 250 gadijumi, no kuriem 112 notika arsta asistéta nave, 11 mira dabiska nave, 35 tika
novertéti ka neatbilstosi prasibam, un pargjie respondenti nebija gatavi uzsakt asistétas naves
procesu. Pacienti, kuriem tika veikta palidziba naves asist€Sanai, ka savas izvéles iemeslu
mingja ar slimibas saistitos simptomus, to atzimé&ja 59,8% respondentu, savukart 52,7%
noradija Uz autonomijas zaudéSanu, 49,1% zaudg&ja sp&ju baudit aktivitates, un 24,1% bija bailes
no turpmakajam cieSanam. Pacienti, kuri tika noverteti ka pieméroti, bet kuri nebija sanémusi
palidzibu naves asisté$anai, biezak mingja bailes no turpmakajam ciesanam (33,7% pret 7,1%)
un retak uzskaitija ar slimibu saistitus simptomus (17,4% pret 40,2%) neka tie, kuri sanéma
palidzibu naves asist€Sanai. Pacienti, kas izvel€jas palidzibu naves asistéSanai cieta ar
laundabigiem audzgjiem (39,0 %), ar neirologiskam slimibam (6,8%) un organu mazsp&ju gala
stadija (28,9%). Autonomijas zudumu ka svarigako iemeslu mingja 16,0% pacientu ar
laundabigiem audzgjiem, 36,4% pacientu ar neirologiskam slimibam un 23,7% pacientu ar

organu mazspéju gala stadija. (32)

Savukart, 2017. gada pétijuma, ko veica medicinas masa Andzela Morova (Angela
Morrow), tika minéti $adi pacientu iemesli: 90 procenti zinoja, ka samazinas sp&ja piedalities
aktivitates, kas padarija dzivi patikamu; 90 procenti zinoja par autonomijas zaudéSanu; 65

procenti zinoja par cienas zaudésanu. Dati tika noteikti 20 gadu laika, ASV Oregonas $tata. (33)

Pacienti, kuri pieprasa eitanaziju vai arsta asistétu pasnavibu, visbiezak slimo ar
onkologiskam slimibam (60—100% gadijumu), savukart Sveicé tas sastada mazaku skaitli (38—
47%). Citi iemesli ir amiotrofa laterala skleroze (ALS), multipla skleroze, sirds un asinsvadu

slimibas, imtindeficita sindroms. (26)

1.5. Statistika

Lai uzskatami novert€tu arsta asistetas paSnavibas aktualitati pasaul€, ir nepiecieSams
apskatit, cik cilveku ir izvel€jusies $sadu opciju. 2020. gada ASV, Vasingtonas Stata 340 pacienti
sanéma medikamentus, lai veiktu arsta asist€tu pasnavibu. 334 pacienti nomira, no tiem 252
nomira péc izrakstito medikamentu lietoSanas un 41 pacients nomira, nelietojot medikamentus.
Pargjiem pacientiem nav zinams informacija, vai pacients ir ien€mis medikamentu. No 252
pacientiem, kas nomira péc medikamentu ienemsSanas, 91% nomira majas. Pacientu vidgjais
vecums bija 73 gadi. (34) Tadas ASV Sstatos ka Kalifornija, Kolorado, Oregona, Vermonta un
Vasingtona 1998. - 2017. gados tika izrakstiti 4249 medikamentu receptes, lai veiktu arsta

asistétu pasSnavibu, bet tikai 66,3 % pacientu izmantoja §1s zales, lai izbeigtu dzivi. Vairakums
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pacientu bija no 69 Iidz 89 gadu vecuma. (35) Kanada, 2020. gada tika veiktas 7595 asistétas
pasnavibas, sasniedzot 21589 gadijumu skaitu kops 2016. gada, kad Kanada tika legalizeta arsta

asistéta pasnaviba. (36)

Eiropas valstis, ka pieméram Sveicg, 2019. gada arsta asistétu pa$naviba tika veikta
kopuma 1196 cilvékiem. Vairakums bija sievietes (713 cilvéku), ka arT lielakais cilvéku skaits
bija virs 65 gadu vecuma (1049 cilveku). (37) Belgija 2018. gada tika veiktas 2357 arsta
asistetas paSnavibas. (38) 2019. gada arsta asistéta pasnaviba tika veikta vienai nepilngadigai

personai. (39)

Balstoties uz Siem datiem, darba autore secina, ka vislielakie arsta asistétas pasnavibas

gadijumi ir sastopami Kanada, savukart citas valstis $1 skaitlis gada neparsniedz 1000.
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2. Etiskie apsveérumi

Sabiedriba un zinatniskaja literatira pastav daudz dazadu uzskatu par arsta asistetu
pasnavibu - dazi argument€ par tas ievieSanu un nepiecieSamibu misdienu medicina, savukart
ir personas, kas argumentg pret, balstoties uz dazadiem faktiem vai iemesliem. Diskusijas par
arsta asistétu pasnavibu paliek ar vien aktualakas, aizskarot tadas t€mas ka paliativa apriipe,
dzives kvalitate dzives nobeiguma, it IpaSi smagi slimiem un nearstgjamiem slimiem
pacientiem, kur radikala terapija nav vairs iesp&jama. CieSanas dzives beigas rada virkni ar
negativam emocijam — gan pacientiem, gan vinu tuviniekiem. Negativas emocijas ietver bailes,
apgritinajums tuviniekiem un radiniekiem, kontroles zaud&Sanu par savas dzives kvalitati. Tas,

savukart, rada apsvért domu par tadu iesp&ju, ka arsta asistéta pasnavibu. (40)

2.1. Argumenti par arsta asistétu pasnavibu

Arsta asistétu pa$navibu var uzskatit par &tisku, ja ta tiek veikta, nemot véra pacienta
autonomiju, laba dariSanas princips, nekaitéSanas principa un taisniguma principu izveértésanu.
Mingtie &tikas principi nosaka veselibas apriipes pamatnostadnes, un tap&c tiem joprojam butu

jauzskata par pamatu, rikojoties par §adu dzives partraukSanas veidu. (41)

Autonomija ir personas tiesibas uz patstaviga lémuma pienemsanu, pacienta tiesibu
respektéSana. Balstoties uz $o principu, pacientam ir tiesibas atteikties no arsté€Sanas, ka ari
pienemt [@mumu par sevi un savu veselibu pasam, tostarp, partraukt savu dzivi. Ja pacients
velas veikt arsta asist€tu paSnavibu, tad Sadu lémumu arstam biitu jarespekt€ un janem véra.
(34) Nelaujot pacientam veikt arsta asistétu pasnavibu, arstniecibas persona neievéro pacienta

tiestbu likumu, (42) noliedz iesp&ju pienemt lémumu par savu veselibas apripi. (43)

Laba darisanas princips tieck definéts ka pacienta labsajiitas veicinasana, kas nosaka, ka
arstéjoSai personai ir javeic darbibas pacienta laba un ta interesés. (6) Balstoties uz So &tikas
principu, arsta asistéta paSnaviba ir &tiski pienemama, jo tas novers pacienta cieSanas. CieSanu

novérsana rada pacienta labsajitu, kas uzskatams par laba darisanu. (43)

NekaitéSanas princips paredz risku un ieguvumu noveért€Sanu, noverS kait€jumu
personai. (35) Arsta asistéta paSnaviba netiek uzskatita par kait€jumu, ta tiek uzskatita par
labumu, jo ta atbrivo pacientu no cieSanam jeb moko$am sap€m un citiem negativiem
simptomiem. Balstoties uz $o, arsta asistéta pasnaviba rada personisku labumu, un tiek ievérots

nekaitéSanas princips. (43)
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Taisniguma princips nosaka vienlidzigu pieeju visiem pacientiem veselibas aprtpei un
godigu resursu sadali. (44) Balstoties uz $o principu, jebkuram individam, tostarp, nearst&jami

slimam personam, ir tiesibas uz [émumu pienemsanu.(45)

2.2. Argumenti pret arsta asistétu pasnavibu

Amerikas arstu koledza (The American College of Physicians) neatbalsta arsta asistctas
pasnavibu un tas legalizaciju. Amerikas arstu koledza uzsver, ka arstu uzdevums ir nodrosSinat
pacientu apripi un komfortu, un ka arstiem nevajadzEtu piedalities kada cilveéka dzives
partrauk$ana, jo tas ir pretruna ar vinu ka arsta pienakumu. Arsti ir atbildigi par kvalitativu un
etisku apriipes nodroSinaSanu, un arsta asistéta paSnaviba nepaklaujas iepriek§ mingtiem
principiem. (43) Amerikas arstu koledzas raksta miné&ts: "Tapat ka zales nevar noverst navi,
medicina nevar atvieglot visas cilvéku cieSanas. Gan arsta asistetas pasnavibas atbalstitaji, gan
pretinieki velas atvieglot mirstoSu pacientu cieSanas, un arstiem ir &tisks pienakums nodrosinat
kompetentu paliativo un hospisa apripi. Tomér, vai arsta atbalstita paSnaviba ir sava veida
kontrole par cieSanam un mirstoSo procesu, kas ietilpst medicinas mérkos un darbibas joma?”.
To visaptverosa ideja Sajas debat@s ir tada, ka merkim vajadz€tu but samazinat mirstoSo

pacientu skaitu, nevis palielinat to.(45)

Pasaules Medicinas asociacija (World Medical Association) stingri iebilst pret eitanaziju
un arsta asist€tu pasnavibu, balstoties uz argumentu, ka jasaglaba vislielako cienu pret cilveka
dzivibu. 2019. gada Pasaules Medicinas asociacijas izvirzita deklaracija par eitanaziju un arsta
asisteétu pasnavibu tika minéts, ka nevienu arstu nedrikst aicinat piedalities ne eitanazijas, ne
arsta asistétas pa§navibas TstenoSana, ka arT nedrikst to padarit par arsta pienakumu. Arsts, kur$
ievéro pacienta pamattiesibas atteikties no mediciniskas apriipes, nerikojas ne€tiski un,
atsakoties no pacienta velmes atturéties no arstéSanas, pat ja Sadas vélmes ievéroSana izraisa

pacienta navi. (46)

Pastav viedokli, ka nave nekad nevar bt laba dariSanas principa istenoSana. [auSana
kadam nomirt un ta asist€Sana parkaptu laba dariSanas principu, kas ir viens no svarigakajiem
étiskiem pamatprincipiem, ko ir jaieveéro arstiem. Lidzigi viedokli pastav par nekait€Sanas
principu - veicot arsta asist€tu pasnavibu un pienemot, ka nave ir kaitgjums, arsts nevar izpildit

doto darbibu, jo tas biitu kaitéjums pacientam, ka rezultata iestajas nave. (43)

Tiek izvirziti arT citi argumenti, kas uzskata par ne€tisku ricibu arsta asistétu pa§navibu.
Ka pieméram, pastav viedoklis, ka cilveki var sakt launpratigi izmantot arsta asistetu pasnavibu,
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tadgjadi parkapjot nekait€Sanas principu. Daudzi apgalvo, ka pacienti var sakt justies vainigi
pret saviem gimenes locekliem, draugiem, apdros$inasanas kompanijam vai pat veselibas
aprupes darbiniekiem, un tadel pieprasit arsta asistétu pasnavibu. Ka arT personas var sakt
izmantot arsta asistétu pasnavibu gimenes finansialam labumam vai, ka veselibas apriipes
sniedzgji to ieteiks, lai samazinat vinu darba slodzi un izvairitos no nepiecieSamibas ripéeties
par kadu, kas ir smagi slims un kam nepiecie$ama nepartraukta kopsana, ka arT apriipe. Pastav
arT citi apgalvojumi, ka arsta asistétas pasnavibas legalizacijas gadijumos veselibas apriipe var
klat korumpéta. Psihologiski, medicinas personals var desensibilizéties pret pacientu navém,

un “vairs nebiis cinas” par pacienta dzivibu. (43)
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3. Pétijjuma empiriska dala
3.1. Pétijjuma metodologija

Bakalaura darba tika izmantota kvantitativa pétijjuma metode. P&tijuma instruments ir
aptaujas anketa, kas sastav no 12 daudzizvélu jautajumiem, ar vienu vai vairakam iesp&jamam
atbildem. Pirms aptaujas veiksSanas, tika veikts pilotpétijums, lai izvertétu anketas saprotamibu.
Pilotpetijuma piedalijas 5 stacionara stradajosas masas. P&c veikta pilotp&tijuma netika veiktas
aptaujas anketas korekcijas, jo respondentiem jautajumi bija saprotami. Pilotp&tijuma

aizpilditas anketas netika ieklautas p&tijuma rezultatos.

Aptauja tika veikta laika perioda no 2022. gada 10. marta lidz 2022.gada 15. aprilim.
Anketesana piedalijas 100 stacionara stradajosas masas no vienas arstniecibas iestades. Pirms
anket€Sanas respondenti tika informéti par pétijumu, un brivpratigi vargja piedalities taja.
P&tijuma tika izmantotas papira anketas. P&tfjuma anketu anonimi aizpildija 100 respondenti.
Respondentu vecums no 19 lidz 79 gadiem. PiedaliSanas aptauja bija brivpratiga, ka ari pirms

aptaujas veikSanas respondentiem anketas ievada dala tika izskaidrots p&tijuma merkis.

Darba autores izstradataja petijjuma anketa tika ieklauti jautajumi, kas tika formuléti,
apkopojot un analizgjot literattiras un informacijas avotus, atbilstosi p&tnieciskai darba témai.
Petijuma anketa bija ietverti jautajumi par respondentu dzimumu, vecumu, iegiito izglitibu,
darba vietu. Tika uzdoti jautajumi, kas ietver autores pétamo te€mu - vai respondents ir dzirdgjis
jédzienu “arsta asist€ta paSnaviba”, vai respondenta darbs saistits ar mirstoSu pacientu apriipi
un ja ir saistits, tad cik bieZi, ka ar1 jautajums, vai, vinuprat, cilvékam ir tiesibas partraukt savu
dzivi, ja vinpam ir nearst€jama slimiba un vai arsta asist€ta pasnaviba ir pienemama.
Respondentiem, balstoties uz iepriek§ minéto jautajumu, ir iesp&ja atzimet kapec vinuprat arsta
asist€ta paSnaviba ir pienemama vai nav, ka art ir iesp€ja ierakstits savu atbildes variantu.
Pedeja jautajuma respondentiem tika jautats, vai vini atbalstitu arsta asistetas pasnavibas
legalizéSanu Latvija. Visas aizpilditas anketas tika atzitas par derigam, lai tiktu ieklautas

pétijuma.

Tika veikta kvantitativo datu analize, izmantojot aprakstosas statistikas metodi un

pielietojot IBM SPSS Statistics 22 programmu.
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3.2. Petljuma rezultatu analize

1. jautajuma tika noskaidrots respondenta dzimums. Visi 100 respondenti ir sievietes,

kas sastada 100% no visa skaita. (skat. 3.1. att€lu)

100

a0

Skaits

40

20

T
Sieviste Wrigtis

Kads ir Jisu dzimums?

3.1. att. Respondentu dzimums (n=100)

2. anketas jautajuma respondentiem tika prasits atzZimet savu vecuma grupu. Petijjuma
piedalijas respondenti no 19 lidz 79 gadu vecumam. Visvairak respondentu ir 40-49 vecuma
grupa un tie ir 30 respondenti, kas sastada 30% no visiem respondentiem. Savukart, vismazakais

respondentu skaits ir vecuma grupa 70-79, un tas ir viens respondents. (skat. 3.2. attélu)
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3.2. att. Respondentu vecums

3. jautajuma respondentiem tika jautats par izglitibu. Rezultati parada, ka 31%

respondentu ir vid&a profesionala izglitiba, 58% ir bakalaura grads, savukart 11%

respondentiem ir magistra grads maszinibas. (skat. 3.3. att€lu)
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Kada ir Jiisu izgltiba?

3.3. att. Respondentu izglitibas Iimenis
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4. anketas jautajuma respondentiem tika jautats, kada nodala vini strada ikdiena.
Visvairak respondentu jeb 20% atzim&ja, ka strada kardiologijas nodala. Nedaudz mazak, 16%
atzimgja ka ikdiena strada pulmonologijas nodala un 13% - nefrologijas nodala. Pa 9%
respondentu strada endokrinologijas un reimatologijas nodalas, Onkologijas klinika,
Ginekologijas un Asinsvadu kirurgijas nodala. Vismazakais respondentu skaits strada

aritmologijas nodala — 2%. 5% respondentu nenoradija darba vietu. (skat. 3.4. attelu)
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3.4. att. Respondentu darba vietas.

5. jautajuma respondentiem tika jautats, vai vinu ikdienas darbs ir saistits ar mirstoSu
pacientu aprupi. Lielakd dala responedtu atbildgja apstiprinosi (71%), savukart 29%

respondentu atzimgja, ka vinu darbs nav saistits ar mirstoSu pacientu apripi. (skat. 3.5. attélu)

21



Skaits

29
29.00%

g [ | : : |
Mg, nav saistits Ja

Vai Jasu ikdienas darbs ir saistits ar mirstosu cilvéku apripi?

3.5. att. Respondentu ikdienas darba saistiba ar mirstoSu pacientu apripi

6. jautajuma respondentiem tika jautats, cik bieZi viniem nakas sastapties ar mirstoSu
pacientu apripi. Uz So jautajumu atbild€ja 71 respondents, kas uz iepriek$&jo 5. jautajumu
atbildgja “Ja”. Katru dienu ar $adu apriipi sastopas 4 respondenti jeb 5,63%, vismaz reizi nedela
16 respondenti jeb 22.54%, savukart lielakais respondentu skaits — 36 jeb 50,70% sastopas ar
mirstoSu pacientu apriipi vismaz reizi ménesi. 15 respondenti jeb 21.13% noradija, ka vismaz

reizi gada viniem nakas aprupét mirstosus pacientus. (skat. 3.6. att€lu)
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3.6. att. Respondentu mirstoSu pacientu apriipes bieZums.

7. jautajuma respondentiem tika jautats, vai vini ir dzirdéjusi terminu “arsta asistéta
p 5 ] ]

pasnaviba”. Apstiprinosi atbildgja 69% respondentu, savukart noraidosi — 31 respondents jeb

31%. (skat. 3.7. attelu)
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3.7. att. Respondentu informétiba par terminu “arsta asistéta pasnaviba”
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8. jautajuma respondentiem tika jautats, vai péc vinu domam cilvékam ir tiesibas
partraukt savu dzivi, ja vinam ir nearstéjama slimiba (pieméram, onkologiska slimiba)? Uz $o
jautajumu apstiprinosi atbild€ja 75% no kopgja respondentu skaita, savukart noraidosi atbildgja

11 jeb 11% respondentu. 14 respondenti jeb 14% atzimé&ja, ka nezina vai nevar atbildet. (skat.

3.8. attelu)
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T
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Vai, Jusuprat, cilvékam ir tiesibas partraukt savu dzivi, ja vinam ir
nearstéjama slimiba (piemé&ram, onkologiska slimiba)?

3.8. att. Respondentu viedoklis par dzives partrauksanu nearstéjami slimam cilvekam.

9. jautajuma respondentiem tiek jautats, vai vinuprat, arsta asist€ta pasnaviba ir
pienemama. 64 respondenti jeb 64% atzimé&ja ka “Ja”, 14 jeb 14% respondentu atbildgja “Ne”,

savukart 22 respondenti jeb 24% atzimgja ‘“Nezinu/nevaru atbildét” (skat. 3.9. att€lu)

24



Skaits

14
14.00%

0 T T T
Ja NE Mezinuf nevaru athildét

Vai, Jusuprat, arsta asistéta pasnaviba ir pienemama?

1.9. att. Respondentu viedoklis par arsta asistétu pasnavibu

10. jautajuma respondentiem, kas atbalsta arsta asist€tu pasnavibu, bija atzimé vai
jaieraksta iemeslus , kap€c vini to atbalsta. Jautajuma tika doti vairaki atbilzu varianti. Variantu
“Ir jalauj pacientam atbrivoties no fiziskam un emocionalam cieSanam” atzimé&ja 55 jeb 38,46%
respondentu, kas ir visbiezak atziméta atbilde, variantu “Lémumam par dzives turpinaSanu vai
partraukSanu jabiit pacienta zina” atzZim&ja 42 jeb 29,37% respondentu, variantu “Ir jalauj
pacientiem "nomirt ar cienu"”’ noradija 25 jeb 17,48% respondentu un variantu “Lai atvieglotu
smagi slima pacienta tuvako cilvéku emocionalu stavokli” atzim&ja 17 jeb 11,89% respondentu.
Savukart 4 jeb 2,80% respondentu atziméja citu variantu un ierakstija savu atbildi:

1) “Ja valsts nesp€j nodros§inat nepiecieSamo paliativo apriipi visiem pacientiem, kam ta biitu
vajadziga, moderna, miisdienigi aprikota klinika, tad tas biitu apsverami.”

2) “Ir jaatlauj partraukt dzivi, jo pacientiem izredzu izveseloties no smagam slimibam vai
fiziskiem trauc€jumiem, kas apgriitina talako dzives kvalitati,un nesp€j pariipeties par sevi.”
3) “Sads variants Latvija ir realaks, jo miisu valsts cie§ no nekvalitativas paliativas apripes -

sapju mazinasana, pacientu tuvinieku psihologiska atbalsta loti liels trikums.”

4) “Nevaru atbildét.” (skat. 3.10. att&lu)
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Ja Jis atbalstat arsta asistétu pasnavibu, tad atziméjiet kapéc? Jo, Jasuprat:

3.10. att. Respondentu argumenti par atbalstu arsta asistétai pasnavibai

11. anketas jautajuma respondentiem, kas uz 9. jautajumu atbildgja ar “N&”, bija iesp&ja
noradit iemeslus, kap&c vini neatbalsta arsta asistétu pasnavibu, izveloties vienu no dotajiem
atbilZu variantiem vai ierakstot savu atbildi. Variantu “Labaka paliativa apriipe spétu atrisinat
situaciju ar smagiem, nearstéjamiem pacientiem” atzimgja lielakais respondentu skaits — 12 jeb
34,29%, variantu “Pacients var nebit lemtsp€jigs $ada lémuma pienemsanas laika” noradija 9
jeb 25,71% respondentu, variantu “Neatbalstu arsta asist€tu pasnavibu religiskas parliecibas
del” atzimé&ja 6 jeb 17,14% respondentu, variantu “Sada riciba ir pret veselibas apriipes
specialistu misiju” atzim€ja 4 jeb 11,43% respondentu, savukart variantu “Ir pielaujams
izmantot tikai paliativo apriipi, lai panaktu sapju mazinaSanu un atvieglotu cieSanas” noradija
3 jeb 2,86% respondentu. Viens respondents izvel&jas iesniegt savu atbildes variantu un ta ir:

Pacientam jabit ar skaidru apzinu. (skat. 3.11. att€lu)
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atrisingt studciju  £&da IEmuma paépéﬂbu apripes paliattvo apripi,
ar_smadgiem, pienemsanas _religiskds _ specialistu misiju lai pandktu sapiu
nedrst&jamiem laika parliecibas cél mazinasanu un
pacientiem atvieglotu
ciefanas

Ja Jiis neatbalstat arsta asistétu pasnavibu, tad atzim&jiet kipé&c? Jo,
Jisuprat:

3.11. att. Respondentu argumenti pret arsta asistétu pasnavibu

12. jautajuma respondentiem tika jautats viedoklis, vai vini atbalstitu arsta asistétas
pasnavibas ievieSanu (legalizéSanu) Latvija? Uz So jautajumu pozitivi atbildeja 61 respondents,
negativi — 13 respondenti, savukart nezinaja vai nevargja atbildét uz $o jautajumu — 24

respondenti. 2 respondentiem bija cita atbilde uz $o jautajumu:

1) V&l neesam tam gatavi.

2) Tikai gadijuma, kad slimnieks pie pilna prata un pats to vélas. (skat. 3.12. att€lu)
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Skaits

T — T — T — T
Ja ME Mezinu! nevaru athildét Cita athilde

Vai Jus atbalstitu arsta asistétas pasnavibas ieviesanu (legalizésanu) Latvija?

3.12. att. Respondentu viedoklis par arsta asistétas pasnavibas legalizéSanu Latvija.

Tabula, kas salidzina gan respondentu vecuma grupas, gan atbildi uz jautajumu — vai,

vinuprat, arsta asistéta pasnaviba ir pienemama. (skat. 1. tabulu)

1. tabula
Vecuma grupa | Vai arsta asistéta pasnaviba ir pienemama?
Ja Ne Nezinu-nevaru

atbildet
19-29 21,88% 14,29% 4,55%
30-39 18,75% 28,57% 27,27%
40-49 31,25% 14,29% 36,36%
50-59 18,75% 21,43% 18,18%
60-69 9,38% 21,43% 9,09%
70-79 0% 0% 4,55%
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Secinajumi

Pettjuma rezultata darba autores izvirzita hipot€ze apstiprinas un tiek iegiiti sekojosi

secinajumi par respondentu viedokli X slimnica:

1)
2)

3)

4)

5)

Vairakums jeb 69% respondentu ir inform@&ti par terminu “arsta asistéta pasnaviba”.
Lielaka dala (75%) respondentu uzskata, ka cilvékam ir tiesibas partraukt savu dzivi, ja
vinpam ir nearst€jama slimiba, pieméram, onkologiska slimiba. Savukart 11%
respondentu uzskata, ka pacientam $adu tiesibu nav, bet 14% respondentu nevargja
sniegt noteiktu atbildi uz o jautajumu.

Lielaka dala respondentu jeb 64% uzskata, ka arsta asistéta pasnaviba ir pienemama.
Savukart, 22% masu uzskata to par nepienemamu. 24% respondentu nesniedza atbildi
uz $o jautajumu.

Tie respondenti, kas atbalsta arsta asistétu paSnavibu, ka galvenos argumentus sava
viedok]a pamatoSanai mingja:

“Ir jalauj pacientam atbrivoties no fiziskdm un emocionalam cieSanam” atzimeéja
38,46% respondentu.

“Lémumam par dzives turpinaSanu vai partraukSanu jabiit pacienta zina” atzimeéja
29,37% respondentu.

"9

“Ir jalauj pacientiem "nomirt ar cienu"” noradija 17,48% respondentu.

“Lai atvieglotu smagi slima pacienta tuvako cilvéku emocionalu stavokli” atzimé&ja 17
jeb 11,89% respondentu.

Tie respondenti, kas neatbalsta arsta asistétu pasnavibu, ka galvenos argumentus sava
viedokla pamatoSanai mingja:

“Labaka paliativa apriipe sp€tu atrisinat situaciju ar smagiem, nearst€§jamiem
pacientiem” atzimé&ja 34,29% respondentu.

“Pacients var nebit lemtspgjigs $ada lémuma pienemsSanas laika” atzimgja 25,71%
respondentu.

“Neatbalstu arsta asistétu pasnavibu religiskas parliecibas dél” atzimgja 17,14%
respondentu.

“Sada riciba ir pret veselibas apriipes specialistu misiju” atzimgja 11,43% respondentu.
“Ir pielaujams izmantot tikai paliativo apripi, lai panaktu sapju mazinaSanu un

atvieglotu cieSanas” noradija 2,86% respondentu.

7) Vairakums respondentu jeb 61% atbalsta arsta asistetas pasnavibas legalizé$anu Latvija, 13%

respondentu to neatbalsta, 24% respondentu - nevargja atbildét uz o jautajumu.
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1. pielikums

Aicinam Jiis piedalities LU profesionalas bakalaura studiju programmas “Maszinibas”
4. kursa studentes Darjas TroSkovas veikta pétijuma par masu viedokli par arsta asistétu
paSnavibu, aizpildot anonimu pétijjuma anketu. Anketas aizpildiSana Jums aiznems aptuveni 5
miniites.

P&tfjuma merkis ir noskaidrot masu viedokli par arsta asist€tu pasnavibu. PiedaliSanas
petijuma ir brivpratiga. Jums ir tiesibas atteikties aizpildit anketu, un Jiisu atteikSanas neradis
nekadas nevélamas sekas.

Anketa ir anonima, Jiis nebiis iesp&jams identific€t péc anketa sniegtas informacijas,
un dati tiks izmantoti tikai apkopota veida petijjuma mérka sasniegSanai.

P&tijums ir apstiprinats ar Latvijas Universitates Medicinas fakultates p&tijumu &tikas
komiteju.

Ja Jums rodas jautajumi par So pétijumu, varat versties pie pétijuma autores Darjas
Troskovas, izmantojot e-pastu: daryatroshkova@gmail.com

Paldies par Jiisu Iidzdalibu aptauja!

Arsta asistéta pasnaviba — pacienta pas$naviba, kas veikta ar arsta Iidzdalibu,
izrakstot letalu zalu devu, ko pacients ienem patstavigi. Arsts, sniedzot recepti un
nepiecieSamo informaciju par tas lieto$anu, asisté pacienta pa§navibu. Arsta asistéta
pasnaviba ir legala vairakas Eiropas valstis, pieméram, Sveicg un Austrija, ja pacients atbilst
noteiktiem krit&jiem, kas definéti likuma. Sie kritériji parasti ietver nearstéjamu slimibu.

1) Jisu dzimums:

e Sieviete
® Virietis

2) Jiisu vecums:

e 19-29
e 30-39
e 40-49
e 50-59
e 60-69
e 7/0-79
e 80 un vairak

3) Jusu izglitiba:

Vidgja profesionala izglitiba
Bakalaura grads

Magistra grads

Doktora grads
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4) Kada nodala Jus stradajat ikdiena?

5) Vai Jusu ikdienas darbs ir saistits ar mirstosu cilvéku apriipi?

e Ja
e NEg, nav saistits.

6) Ja Jusu atbilde ir ja, tad atzimgjiet, cik biezi nakas sastapties ar mirstosu pacientu apriipi?

Katru dienu

Vismaz reizi nedéla
Vismaz reizi ménesi
Vismaz reizi gada

7) Vai Jus esat dzird€jusi/is par terminu “arsta asistéta pasnaviba”?

e Ja
e Ngé

8) Vai, Jusuprat, cilvékam ir tiesibas partraukt savu dzivi, ja vinam ir nearst€jama slimiba
(piem., onkologiska slimiba)?

e Ja
e Ngé
e Nezinu/nevaru atbildét

9) Vai, Jusuprat, arsta asisteétu pasnaviba ir pienemama?

e Ja
e Ngé
e Nezinu/nevaru atbildét

10) Ja Jis atbalstat arsta asisteétu pasnavibu, tad atzimg&jiet kapec? Jo, Jusuprat:

e Irjalauj pacientiem "nomirt ar cienu".

e Irjalauj pacientam atbrivoties no fiziskdm un emocionalam cieSanam.

e [@mumam par dzives turpinasanu vai partrauksSanu jabut pacienta zina.
e Lai atvieglotu smagi slima pacienta tuvako cilvéku emocionalu stavokli.
e Cits variants:
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11) Ja ng, tad kapec? Jo, Jusuprat:

Ir pielaujams izmantot tikai paliativo apriipi, lai panaktu sapju mazinasanu un
atvieglotu cieSanas.

Labaka paliativa apriipe spetu atrisinat situaciju ar smagiem, nearst¢jamiem
pacientiem.

Neatbalstu arsta asisttu pasnavibu religiskas parliecibas dgl.

Pacients var nebiit lemtsp&jigs Sada [émuma pienemsanas laika.

Sada riciba ir pret veselibas apriipes specialistu misiju.

12) Vai Jis atbalstitu arsta asist€tas pasnavibas ievieSanu (legalizé€sanu) Latvija?

Ja

Neé

Nezinu/nevaru atbildet
Cita atbilde
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2. pielikums.

DOKUMENTARA LAPA

Bakalaura darbs ,,Masu viedoklis par arsta asistétu pasnavibu” izstradats LU Medicinas

fakultate.

Ar savu parakstu apliecinu, ka pétijums veikts patstavigi, izmantoti tikai taja noraditie

informacijas avoti un iesniegta darba elektroniska kopija atbilst izdrukai.

Autors: Darja TroSkova

(vards, uzvards) (paraksts)

Rekomendgéju/nerekomendéju darbu aizstavesanai

Vaditajs:

(amats, vards, uzvards, grads) (paraksts) (datums)
Recenzents:

(amats,vards, uzvards, grads) (paraksts) (datums)

Darbs iesniegts LU Medicinas fakultate

(datums)

Lietvede Liga Svarupa

(paraksts)

Bakalaura darbs aizstavéts bakalaura gala parbaudijumu komisijas séde 2022.,

prot. Nr.

Komisijas sekretare:

(amats, vards, uzvards, grads) (paraksts)
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