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Ievads. Isa laika perioda (72 h) atkartotas stacion&sanas epizodes vértéjamas ka nopietna vese-
libas apriipes sistemas problema. Atkartotas stacionéSanas epizodes ir tieSs mediciniskas darba kvali-
tates raditajs. Bez tam atkartotas stacionéSanas palielina pacientu plismu un noslodzi Neatliekamas
palidzibas nodalas. Atkartotas stacioneSanas epizodes bieZi ir emocionali nepatikamas pacientiem un
vinu vecakiem, un zinama mera veido vinu viedokli par veselibas aprupes limeni. Tapat atkartotu stacio-
nesanas epizozu skaits liecina par pieejamo ambulatoro veselibas apriipes limeni valsti. Arl Latvijas
Republikas Veselibas ministrija aprupes kvalitati defin€jusi ka vienu no 2013. gada nozares prioritatem.
Nemot vera, ka BKUS lidz Sim nav veikta 1sa laika perioda atkartotu stacionéSanas epizoZu analize, tika
saskatita aktualitate $i jautajuma paplaSinatai péetniecibai.

Darba merkis, materials un metodes. Pétijjuma merkis ir analizet isa laika perioda (72 h) atkar-
totus stacionéSanas gadijumus BKUS, izvertejot iespejamos atkartotu stacioneéSanu veicinoSos faktorus.
Retrospektiva petijuma tika analizétas visu to pacientu mediciniskas kartes (kopuma 270), kuri laik-
posma no 01.01.2012. Iidz 01.10.2012. 1sa laika perioda (72 h) tika atkartoti stacioneti BKUS.

Rezultati. 2012. gada BKUS 72 h laika péc izrakstiSanas atkartoti stacioneti 1,4% beérnu. Augstaks
atkartotas stacioneSanas raditajs verojams akitu slimibu profila nodalas - videji tajas atgriezas 2,8-3,1%
no visiem arstetajiem pacientiem. Analizejot pacientu demografiskos datus, nav konstatéta statis-
tiski ticama atSkiriba atkartoti stacionéto pacientu dzimumu starpa (attiecigi 141 zens, 129 meitenes,
p <0,05). Statistiski ticami bieZak atkartoti tika stacionéti berni vecuma lidz 5 gadiem (n =221, p <0,05).
ArstéSanas ilgums pacientiem atkartota stacionésanas reizé vidéji bija 4,99 + 4,76 dienas, kas ir statis-
tiski ticami (p < 0,05) ilgak neka pirmaja stacioneSanas reize (videji 3,94 + 5,2 dienas). Jau pirmo 24 h
laika péc izrakstiSanas no slimnicas 40% (n = 108) bernu atkartoti tika stacionéti. Pasliktinoties ieprieks
esoSai saslimSanai, atgriezuSies 133 (49,3%) pacienti, 116 (44%) bérniem bija sakusies cita, ar iepriek-
Sejo slimibu nesaistita infekcija (visbiezak, 46% gadijumu (n = 53), akuta zarnu infekcija), 16 (5%) berni
stacioneti atkartoti socialu iemeslu del, tikai 2 (0,7%) bérniem nav bijusi pieejama ambulatora aprupe,
3 pacientu vecaki (1%) pirmaja stacioneSanas reize paSi atteikuSies no arstniecibas. Netika atrasta statis-
tiski ticama atSkiriba starp darba dienam un brivdienam saistiba ar atkartotu stacioneéSanu. Statistiski
ticami biezak béerni atkartoti tika stacion€ti ziemas un pavasara sezona (n = 183, p < 0,05), kas sakrit ar
akutu virusu saslimSanu laiku.

Secinajumi. 72 h laika pec izrakstiSanas atkartoti stacionétu bernu skaita raditajs BKUS ir 1,4%,
kas ir zemaks neka citviet attistita pasaule (videji 4-5%). Mazaks bérna vecums, akutu infekcijas slimibu
sezonalitate ir faktori, kas saistiti ar bieZaku atkartotu stacionéSanu. Ambulatoras apripes iespejama
nepieejamiba nav iemesls atkartotai berna stacionéSanai. Hospitala inficéSanas ar akutam sezonalam
infekcijam paSreiz vertéjama ka nopietns drauds bérnu atkartotai stacionésanai un uzlikojama ka vese-
libas apriipes situacija, kura nepiecieSami pardomati uzlabojumi.
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