
CL-V-PI-12 Red.12 16.08.2022

Nosūtījuma datums	 _____ /_____ /___________	 Nosūtīto analīžu skaits

Nosūtījums derīgs līdz 	_____ /_____ /___________	  6 mēneši

Pacienta dinamiskai	 Izmeklējumu reižu skaits ____________________

novērošanai	 Izmeklējumu intervāls ______________________

PACIENTS	 Dzimums:   Siev.     Vīr.     Dzimšanas datums (dd.mm.gggg.)*:_____._____.________

Vārds, uzvārds 

Personas kods/identifikators

Pacienta adrese ____________________________________________________________________________

Pacienta mobilais tālrunis _______________________________ (Jānorāda mob. tālr. paroles saņemšanai)

Pacients piekrīt saņemt atbildi e-pastā:� Pacienta paraksts

Pamata diagnozes kods _________     Blakus diagnozes kods _________    Grūtniecības ____ nedēļa

Tukšā dūšā	  Ir	  Nav	 Parauga ņemšanas veicējs: __________________________

Antikoagulantu lietošana	  Ir	  Nav	 Laiks:	 asinis:	 _____._____.________ (datums) _______ (stunda)

					     urīns:	 _____._____.________ (datums) _______ (stunda)
Asins grupa:	 			   	

fēces:	 _____._____.________ (datums) _______ (stunda)noteikta pacienta klātbūtnē  
Noteica: _______________________________	  cits (norādīt): _________: 	_____._____.________ (datums) _______ (stunda)	
	

IZMEKLĒŠANAS IEMESLS (lūdzu atzīmēt vienu prioritāro iemeslu)

 akūta slimība (LP1)	  hroniskas slimības dinamiskai novērošanai (LP6)

 hroniskas slimības paasinājums (LP2)	  kontaktpersonu izmeklēšana infekcijas slimību gadījumā (LP7)

 pirms plānveida operācijas (LP3)	  grūtnieču skrīnings (LP8)

 operācijas vai manipulācijas laikā iegūta materiāla izmeklējums (LP4)	  slēpto asiņu skrīnings (LP9) 

 iespējamas slimības dēļ (LP5)	  Sirds un asinsvadu slimību profilakse (SCORE)	

1. NOSŪTĪTĀJS, REZULTĀTU SAŅĒMĒJS	 2. REZULTĀTU SAŅĒMĒJS (cits)	 Specialitātes kods

Ārsts / Iestāde	 Iestāde / Ārsts  		
vai nosaukums:

Identifikators			 

Adrese	 E-pasts

Pacienta grupa

  Grūtniece un sieviete pēcdzemdību periodā līdz 42 d. (04)	   Patvēruma meklētājs (101) 

  Ieslodzījuma vietā esoša persona (97)	   Ambulatorā palīdzība uzņemšanas nodaļas pacientam (87) 

  Dienas stacionāra pacients (55)	   CD (cukura diabēta skrīnings) 

  Trūcīgā persona (15)	   SCO (izmeklējumi SAS riska noteikšanai noteiktā vecumā (SCORE)) 

  Valsts sociālās aprūpes centru un pašvaldību pansionātu 	   Pacienti, kuriem pēc vēža skrīningizmeklēšanas rezultātiem ir 
	 (centru) aprūpē esoša persona (14)	         nepieciešama tālāka izmeklēšana (74) 

  Bērns līdz 18 gadu vecumam (11)	   Cita (lūdzu norādīt): ________________________________ 

CITO!     Tālr./fakss, e-pasts, pa kuru paziņot		  Testēšanas pārskata valoda

			    		  krievu              angļu 
__________________________________________________________	 (vajadzīgo apvilkt)

Maksātājs	  NVD	  Maksas/pacients	  Maksas/rēķins	  Apdrošināšana

Apdrošināšana

Kompānija (nosaukums)* ____________________________________________________________________

Tips* ______________________________________________________________________________________

Polises sērija/Nr.* ________________________________� Derīga līdz* _____._____.___________

* - informāciju norādīt pēc nepieciešamības

NOSŪTĪJUMS
UZ AMBULATORIEM LABORATORISKIEM IZMEKLĒJUMIEM

Nosūtījums derīgs, uzrādot personu apliecinošu dokumentu!



Manip. kodi Manipulācijas nosaukums
Maksātājs

NVD/Maksas

8.-12. GRŪTNIECĪBAS NEDĒĻA

V 40042 1302016
Pilna asins aina (hemoglobīns, eritrocīti, leikocīti, trombocīti, hematokrīts, leikocītu 
formula). Papildus neuzrādīt manipulācijas – 40010, 40014, 40016

V 40304 1317001 Asins grupa (ABO), Rh (D)

V 40309 1317004 Anti eritrocitārās AV

V 40307 1317007 Rh fenotips un Kell Ag

Zi 40087 1303003 APTL

Zi 40086 1303001 Protrombīna laiks un INR

S 41124 1302008 Ferritīns

V 40010 1302003 Hemoglobīns (Hb)

P 41095 1307002 Glikoze

S 41301 1314022 HBs Ag

S 40401 1314006 Anti HIV1/2, HIV 1/2 Ag 

S 41232 1314003 Sifiliss – TPHA

S 41230 1314001 RPR 

U 40148 1318003 Urīna analīze ar stripu 

U/MSV 41262 1322007 Chlamydia trachomatis specifiskās DNS noteikšana (PĶR)

SP 40191 1322006
Uroģenitālo iztriepju izmeklējumi (GN, trihomonas, gardnerellas, sēnītes) 
(speciāla veidlapa)

I 42004/42005 1322001
Citoloģiskie izmeklējumi no dzemdes kakla un mugurējās velves
(speciāla veidlapa)

S 49008/49009 1312014
PIRMĀ TRIMESTRA SKRĪNINGS (speciāla veidlapa): (8.nedēļa – 13.ned. 6.diena) 
PAPPA, brīvais β horiongonadotropīns - BHCG. Apmaksā ar ginekologa, dzemdību 
speciālista, ārsta ģenētiķa vai ģimenes ārsta nosūtījumu

S 1312023
FMF algoritms 1.trimestra skrīnings (ROCHE) PAPP-A un brīvais beta HCG  
(spec.veidlapa)

16.-18. GRŪTNIECĪBAS NEDĒĻA
S 41124 1302008 Ferritīns

V 40010 1302003 Hemoglobīns ( Hb)

U 40148 1318003 Urīna analīze ar stripu 

S 49015/46151/
41156

1312015
OTRĀ TRIMESTRA SKRĪNINGS (speciāla veidlapa): (15.nedēļa – 19. nedēļa)  
AFP, HCG, brīvais estriols. Apmaksā ar ginekologa, dzemdību speciālista, ārsta 
ģenētiķa vai ģimenes ārsta nosūtījumu

25.-26. GRŪTNIECĪBAS NEDĒĻA
V 40010 1302003 Hemoglobīns 

V 40309 1317004 Antieritrocitāro antivielu noteikšana grūtniecēm ar negatīvu Rēzus faktoru

U 40148 1318003 Urīna analīze ar stripu 

PSP 41096 1307008 Glikozes tolerances tests (OGTT) gestācijas diabēta riska grupas grūtniecēm

S 41124 1302008 Ferritīns

29.-30. GRŪTNIECĪBAS NEDĒĻA
V 40010 1302003 Hemoglobīns 

S 41124 1302008 Ferritīns

S 41230 1314001 RPR 

U 40148 1318003 Urīna analīze ar stripu 

34.-36. GRŪTNIECĪBAS NEDĒĻA
V 40010 1302003 Hemoglobīns 

V 40309 1317004 Antieritrocitāro antivielu noteikšana grūtniecēm ar negatīvu Rēzus faktoru

U 40148 1318003 Urīna analīze ar stripu 

S 41124 1302008 Ferritīns

SP 44057/44058 1323009 Uzsējums uz b hemolītisko streptokoku (37. nedēļa)

38.-40. GRŪTNIECĪBAS NEDĒĻA
U 40148 1318003 Urīna analīze ar stripu 

CITI IZMEKLĒJUMI
SP 44057/44058/ 

44106 1323028 Uzsējums uz b hemolītisko streptokoku ar A/B jutības noteikšanu

SP 41247/41248 1323015 Uzsējums uz mikoplazmu un ureaplazmu

SP 41247/41248/ 
44106

1323016 Uzsējums uz mikoplazmu un ureaplazmu ar A/B jutību

S 41142 1313001
Tireotropais hormons-TSH. Apmaksā ne biežāk kā vienu reizi kalendārā gadā, 
izņemot pacientiem ar vairogdziedzera saslimšanām

S 41309 1314025 Anti HCV (hepatīts C)

S 1315005 Vitamīns D kopējais

SP 44008/44009 1323032 Cervikālā un vaginālā materiāla uzsējums

PAPILDUS IZMEKLĒJUMI


